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liwość zmiany w rejestrach praktyk, 
zatem ci, którzy tego nie uczynili, mają 
czas do końca roku kalendarzowego.
Z informacji miłych — rozstrzygnię-
to konkurs na projekt znaczka Okrę-
gowej Izby Lekarskiej; z pewnością 
w przyszłości będzie można go nabyć 
i z dumą nosić w klapie marynarki.
Z początkiem roku szkolnego wra-
camy do cyklu porad podatkowych — 
w tym numerze znajdują się na str. 5.
Dwumiesięczna przerwa wakacyj-
na spowodowała, że mamy mnóstwo 
ogłoszeń w sprawie pracy — na lekarzy 
i lekarzy dentystów 
czeka kilkaset wa-
katów — str. 26–28.
Wiele ważnych ko-
munikatów publikuje-
my na str. 17–19.
Wracamy także do krzy-
żówki — jolka cieszy się 
nieco mniejszym powo-
dzeniem niż krzyżówka 
tradycyjna, zatem po wy-
czerpaniu puli jolek (będą 
do listopadowego nume-
ru włącznie) wracamy do 
krzyżówki łatwiejszej, tra-
dycyjnej.
Życząc miłej lektury przy-
pominam, że każdy numer 
„Pomorskiego Magazynu 
Lekarskiego” jest dostęp-
ny pod koniec 
poprzedzają-
cego miesią-
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Lato w zasadzie za nami, przeszło szybko, kolejne już za 9 miesięcy :) Początek roku szkolnego skła-
nia do myśleniu o nauce, zachęcamy 
więc do zapoznania się z bogatą ofertą 
kursów i szkoleń (str. 12–16). Relację ze 
szkolenia dotyczącego zakładania wła-
snej praktyki lekarskiej 
przedstawiamy na 





ło się dużym powo-
dzeniem.
Początek lata ob-
fitował w liczne 
napięcia, nasze śro-
dowisko walczyło 
o zmianę zasad pod-
pisywania umów na 
leki refundowane; 
6 lipca nastąpił ro-










dwa dni przed koń-
cowym terminem przedłużyło moż-
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Mędrcy powiadają, że w życiu 
ważne jest zachowanie odpowied­
niej proporcji między contempla-
tio a vita activa. Letnie urlopy 
sprzyjają przywróceniu nieco na­
ruszonej owej równowagi. Dlatego 
mam nadzieję, że szanowni Czy­
telnicy wybaczą mi oderwanie 
treści tego felietonu od naszych 
najaktualniejszych lekarskich 
zmagań. 
Życie i zdrowie ludzkie są war­
tościami bezcennymi — to zało­
żenie wynikające z całego dzie­
dzictwa filozoficznego kultury 
europejskiej, jeżeli potraktować je 
poważnie, przymusza do stawia­
nia niezwykłych wymagań tym, 
którzy te wartości ratować próbu­
ją. Konsekwencją takich wyma­
gań jest powszechne uzasadnione 
przekonanie, że zawód lekarza 
winien być wykonywany dobrze 
lub nie powinien być wykonywa­
ny wcale. Jakość jest zatem naszą 
powinnością. 
Wypada się zastanowić, co właś­
ciwie oznacza wymóg jakości 
w pracy lekarza? Pytanie wydaje 
się banalnie proste, dostępna jest 
wszak bogata literatura szczegó­
łowo omawiająca nowoczesne 
rozwiązania organizacyjne, zarzą­
dzanie ryzykiem, standaryzację 
diagnostyki i leczenia — wszystkie 
te i inne jeszcze punkty widzenia 
na jakość w medycynie. Doskona­
łe opanowanie tych osiągnięć my­
śli wielu uczonych, wprowadzone 
do codziennej praktyki, wystar­
czy, aby osiągnąć najwyższą 
współcześnie dostępną efektyw­
ność diagnostyki i leczenia, przy 
minimalizacji ryzyka. Wskaźniki 
zdrowotności, długości życia, od­
setki powikłań i zgonów oraz wiele 
podobnych parametrów pozwala 
liczbowo oceniać poziom medycy­
ny oraz jej skuteczność. Przeważa­
jąca większość studiujących takie 
dane dochodzi do przekonania, że 
jest coraz lepiej, czyli, że wzrasta 
jakość opieki zdrowotnej. 
Tak pojmowaną jakością zaj­
mują się różne instytucje. Ten 
ważny temat pobudza również 
prawodawców do tworzenia co­
raz doskonalszych i bardziej roz­
budowanych przepisów w inten­
cji poprawy systemu zdrowia. 
Opracowywane są zasady orga­
nizacyjne, oparte na licznych 
procedurach, których wdroże­
nie pozwala zdobyć upragniony 
certyfikat. Procedury, jak wiemy 
z codziennego doświadczenia, 
wymagają z reguły rozbudowanej 
dokumentacji: chory w szpitalu 
jest oceniany w skomplikowanych 
skalach punktowych z punktu 
widzenia stanu jego odżywienia, 
ryzyka zakażenia, ryzyka upadku 
na korytarzu w drodze do toalety, 
ryzyka powstania odleżyn. Poza 
tym prowadzi się odrębne doku­
mentacje, zapisując w nich obser­
wacje dotyczące dostępu żylne­
go, opatrunku, zdolności chorego 
do samoobsługi i wiele innych. 
Do tego dochodzą często doku­
menty wymagane przez płatnika. 
Niedawno na jednym ze spotkań 
naukowych usłyszałem, że doku­
mentacja pacjenta szpitalnego, 
poza tradycyjną historią choroby, 
wymaga wypełnienia dwudziestu 
czterech kart i formularzy. Mimo, 
że liczba ta wydaje się wygórowa­
na (ja w swojej pracy doliczyłem 
się tylko dziewiętnastu), pokazuje 
ona, że na jakości nam naprawdę 
zależy. 
Zaskakujące jest jednak, że na 
dnie tej beczki miodu znaleźć 
można łyżkę dziegciu. Skargi pa­
cjentów na lekarzy, między inny­
mi do Rzecznika Odpowiedzial­
ności Zawodowej, wnoszone są 
z roku na rok częściej. Czego Oni 
(nasi Pacjenci) właściwie chcą? 
Możemy spróbować odpowie­
dzieć na to pytanie, jeżeli prze­
żyliśmy kiedyś lub próbowaliśmy 
sobie wyobrazić sytuację człowie­
ka dotychczas zdrowego, który 
zachorował i trafił na przykład do 
szpitala. Wyrwany z normalnego 
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To warto wiedzieć
Kalendarium — czerwiec–lipiec 2012
Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku Roman Budziński
CzeRwieC
1.06  —  uczestniczenie w uroczy­
stości jubileuszu 50­lecia 
ukończenia studiów, po­
łączonego z odnowieniem 
dyplomów lekarzy i leka­
rzy dentystów studentów 
rocznika 1956–1962
14.06  —  przewodniczenie po­
siedzeniu Okręgowej 
Rady Lekarskiej w Gdań­
sku
18.06  —  spotkanie z Posłem na 
Sejm RP Piotrem Bau­
ciem w sprawie interpe­
lacji dotyczącej specja­
lizacji lekarskich i stażu 
lekarskiego
 —  kolejne spotkanie z przed­
stawicielami Stowarzy­
szeń Pacjentów w sprawie 
recept refundowanych
21–22.06  — posiedzenie Naczelnej 
Rady Lekarskiej (Lidzbark 
Warmiński)
25.06  —  kolejne spotkanie 
z przedstawicielem Wy­
dawnictwa Wolters Klu­
wer Polska sp. z o.o. — 
oferta współpracy




— negocjacje w sprawie 
ubezpieczenia od utra­
ty zarobków dla lekarzy 
kontraktowych





2.07  —  spotkanie z Prezesem 
Gdańskiej Okręgowej 
Rady Aptekarskiej, dr. 
Pawłem Chrzanem — 
protest lekarzy
 —  wywiady — „Dziennik 
Bałtycki”, „Gazeta Wy­
borcza”, „Radio Gdańsk”, 
„Radio Zet”, „Telewizja 
Trwam” — akcja protesta­
cyjna lekarzy
4.07  —  spotkanie z przedsta­
wicielami Pomorskiego 
Związku Pracodawców 
Ochrony Zdrowia — Jaro­
sławem Skłuckim i Janem 
Tumaszem — protest le­
karzy
5.07  —  spotkanie z Rektorem 
Gdańskiej Wyższej Szko­
ły Humanistycznej, prof. 
Zbigniewem Machaliń­
skim — przygotowanie 
i wydanie publikacji po­
święconej historii Izby 
Lekarskiej w Gdańsku 
9.07  —  nadzwyczajne posiedze­
nie Prezydium Okręgowej 
Rady Lekarskiej w Gdań­
sku, poświęcone akcji 
protestacyjnej




Każdy poniedziałek i czwartek mie­
siąca — sprawy bieżące 
Izby.
życia, został przeniesiony do steryl­
nej krainy niepewności, lęku i cier­
pienia. Sterylności instytucji me­
dycznych nie należy tu rozumieć 
wyłącznie w kontekście profilaktyki 
zakażeń, ale w szerszym znacze­
niu pewnej izolacji, wyobcowania 
chorego niepewnego swojego losu, 
rozmyślającego o chorobie bez do­
statecznej wiedzy na jej temat. 
W latach 80. XX wieku w Jour-
nal of the American Medical Asso-
ciation ukazał się artykuł o meto­
dach unikania skarg pacjentów na 
lekarzy. Pogłębiona analiza tematu 
oparta na wyrafinowanej meto­
dologicznie statystyce pozwoliła 
autorom wyciągnąć wniosek, że 
najlepszym sposobem zmniejsze­
nia ryzyka roszczeń jest zbudowa­
nie przyjacielskiej relacji z chorym 
i jego rodziną. Lekarzu, rozmawiaj 
ze swoim pacjentem — ta zasada 
intuicyjnie stosowana od wieków 
znalazła w ten sposób swoje na­
ukowe uzasadnienie. Uzyskanie 
niezbędnych informacji, potrzeba 
współczucia, redukcja lęku — nic 
nie spełni tych oczekiwań chorego 
lepiej niż osobista rozmowa z le­
karzem. Jak jednak znaleźć na nią 
czas, kiedy piętrzą się formularze 
do wypełnienia? Co ważniejsze: 
regulacje prawne czy względy me­
dyczne? Co wybrać? 
W pracy lekarza konieczność 
rozstrzygania takich dylematów 
ma często dramatyczny wydźwięk. 
Skłania do zastanowienia nad rów­
nowagą dwóch wspomnianych wy­
żej, komplementarnych znaczeń 
pojęcia jakości opieki medycznej. 
Prowokuje też pytanie: dokąd zmie­




W dniu 14. czerwca 2012 roku od­
było się ostatnie przed wakacjami po­
siedzenie członków Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Gdańsku. Spotkaniu 
przewodniczył Prezes Okręgowej Rady 
Lekarskiej, kol. Roman Budziński. Na 
wstępie przedstawił kalendarium wy­
darzeń, które miały miejsce od  ostat­
niego posiedzenia, i tak:
—  17 maja odbyło się spotkanie z pa­
nem Wojciechem Rajskim, kierow­
nikiem Polskiej Filharmonii Ka­
meralnej w Sopocie, dotyczące 
uroczystości wręczenia Praw Wyko­
nywania Zawodu Lekarza i Lekarza 
Dentysty w listopadzie 2012 r.;
—  19–20 maja odbyły się III Ogólno­
polskie Regaty Żeglarskie w Pucku, 
w których wzięło udział jedenaście 
załóg;
—  21 maja miało miejsce spotkanie 
z Prezesem Gdańskiej Okręgowej 
Rady Aptekarskiej, panem Pawłem 
Chrzanem oraz z przedstawiciela­
mi środowisk pacjentów i lekarzy 
w sprawie przepisów regulujących 
refundację leków;
—  28 maja odbyła się konferencja pra­
sowa z udziałem przedstawicieli 
środowisk pacjentów, farmaceutów 
i lekarzy dotycząca refundacji le­
ków. Pacjenci po kilku miesiącach 
obowiązywania ustawy o działalno­
ści leczniczej uważają, że jest ona 
nie do przyjęcia. Na przykład, pa­
cjent z mukowiscydozą, żeby prze­
żyć, musi wykupić leki wartości 
4,5 tys. zł miesięcznie. Komunikaty 
w sprawie refundacji przedstawiły 
„Panorama Gdańska” i „Dziennik 
Bałtycki”.
Ponadto kol. Roman Budziński spo­
tkał się z prof. Markiem Andrzejewskim 
z Uniwersytetu Gdańskiego w sprawie 
opracowania historii gdańskich organi­
zacji lekarskich.
W dniu 1 czerwca odbyła się uro­
czystość 50­lecia uzyskania Dyplomów 
Lekarza w Gdańskim Uniwersytecie 
Medycznym.
Sprawozdanie z posiedzenia  
Okręgowej Rady Lekarskiej  
w dniu 14 czerwca 2012 roku
Następnie rozpoczęto dyskusję na te­
mat umów z Narodowym Funduszem 
Zdrowia dotyczących nowych zasad 
wystawiania recept. Prezes poinformo­
wał, że nie ma informacji, ile osób pod­
pisało aneksy do umów z NFZ. Kolega 
Roman Budziński wystosował prośbę 
do dyrektora Gdańskiego Oddziału 
NFZ w sprawie możliwości przedłu­
żenia terminu podpisywania aneksów 
do umowy z NFZ. Treść pisma Prezesa 
oraz odpowiedzi z NFZ są zamieszczo­
ne na stronie internetowej Okręgowej 
Izby lekarskiej.
Przedstawiciele Delegatury Słupskiej 
poinformowali, że ich koledzy nie tyl­
ko nie podpisali nowych umów z NFZ, 
ale wystosowali pismo do Dyrektora 
NFZ z wyjaśnieniami, dlaczego tego 
nie robią, i że nieprawdą jest, że nowa 
umowa jest zgodna z zapisami ustawy. 
Lekarze z Delegatury Elbląskiej zwróci­
li uwagę na fakt, iż w nowych drukach 
aneksów do umowy pomija się temat 
zgodności z ustawą. Prezes Okręgowej 
Rady Lekarskiej w Gdańsku poinformo­
wał o przygotowywanej  przez Naczel­
ną Radę Lekarską akcji zapowiadanej 
na dzień 1 lipca, polegającej na wysta­
wianiu recept pełnopłatnych.
Proponowano także strajk włoski 
polegający na bardzo długim, skrupu­
latnym przyjmowaniu pacjenta i wy­
pełnianiu obowiązków administracyj­
nych. Obliczono, że obsługa jednego 
pacjenta w takiej formie zajęłaby około 
30–40 minut. Jednak jedynie stupro­
centowe zaangażowanie lekarzy w ak­
cję strajkową mogłoby odnieść oczeki­
wany rezultat.
Kolejną omawianą sprawą była pro­
pozycja składu Kapituły Nagrody Pro 
Bono Societatis Medicorum Pomera-
niae. Rada przyjęła kandydatury kol. 
Haliny Porębskiej oraz kol. Krzyszto­
fa Wójcikiewicza. Podjęto stosowną 
uchwałę.
Następnie przystąpiono do omawia­
nia spraw komisji problemowych. Jako 
pierwszy głos zabrał Przewodniczący 
Komisji ds Rejestru, kol. Piotr Szafran, 
przedstawiając jedną sprawę lekarza 
cudzoziemca.
Przewodniczący Komisji Praktyk 
Lekarskich, kol. Wojciech Ratajczak, 
poinformował, że do komisji wpłynę­
ło 516 wniosków, komisja dokonała 51 
wykreśleń, 1 z powodu zgonu lekarza. 
Z Naczelnej Izby Lekarskiej dostarczo­
no nowe druki wniosków o wpis do re­
jestru praktyk. 
Następnie przedyskutowano problem 
przekwalifikowywania ordynatorów na 
koordynatorów. Niekiedy powołuje się 
kierowników oddziałów w szpitalach, 
nie informując o tym konsultantów woje­
wódzkich. Można się w tym dopatrywać 
nieprawidłowości. Tryb powoływania 
koordynatorów jest zawiły, jego wyja­
śnieniem zajmie się biuro prawne.
W sprawach delegatur głos zabrała 
Przewodnicząca Delegatury Elbląskiej, 
kol. Danuta Podjacka, informując, że 
odbyło się spotkanie lekarzy z praw­
nikiem, p. Damianem Koniecznym. 
Wszyscy koledzy z delegatury są bar­
dzo zainteresowani kolejnym spotka­
niem z tego cyklu.
Przedstawiciel Delegatury Słupskiej, 
kol. Marcin Szczęśniak, poinformował, 
że w Delegaturze Słupskiej odbyło się 
spotkanie z delegatami w sprawie re­
cept refundowanych i wniosków do 
Komisji Praktyk Lekarskich. Oba te­
maty wzbudzają dużo emocji. Ponadto 
dodał, że wpłynęły dwa projekty na 
konkurs na znaczek — logo Okręgowej 
Izby Lekarskiej w Gdańsku.
W ramach spraw bieżących człon­
kowie rady podjęli uchwałę w sprawie 
udzielenia pożyczki na rzecz Kujaw­
sko­Pomorskiej Izby Lekarskiej.
Podjęto także uchwałę w sprawie 
przekazania części zysku z konferencji 
„Doświadczenia europejskich eksper­
tów w leczeniu młodzieży” na rzecz 
Komisji Socjalnej z przeznaczeniem na 
wykorzystanie dla lekarzy seniorów.





Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku
z dnia 14 czerwca 2012 roku
w sprawie powołania członków Kapituły Nagrody  
„Pro Bono Societatis Medicorum Pomeraniae”
Na podstawie art. 5 pkt 13, 14 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz.U. z 2009 r. nr 219, poz. 1708 z późn. zm.) 
w zw. z §2 ust. 1 regulaminu nagrody „Pro Bono Societatis Medicorum Pomeraniae” uchwalonego uchwałą nr 48/11/Rd Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Gdańsku z dnia 17 listopada 2011 r. uchwala się, co następuje:
§1
Okręgowa Rada Lekarska powołuje, na okres kadencji organów samorządu lekarskiego, członków Kapituły Nagrody „Pro Bono Socie-




Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.
Sekretarz Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku 
lek. dent. Halina Porębska dr n. med. Roman Budziński
Uchwała nr 29/12/Rd
Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku
z dnia 14 czerwca 2012 roku
w sprawie udzielenia pożyczki na rzecz Kujawsko-Pomorskiej Izby Lekarskiej
 
Na podstawie art. 25 pkt 4 w zw. z art. 5 pkt 23 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz.U. z 2009 r. nr 219, poz. 1708 
z późn. zm.) uchwala się, co następuje:
§1
Okręgowa Rada Lekarska w Gdańsku postanawia udzielić Kujawsko­Pomorskiej Izbie Lekarskiej w Toruniu pożyczki w kwocie 
500 000,00zł (słownie: pięćset tysięcy złotych 00/100).
§2
Okręgowa Rada Lekarska w Gdańsku upoważnia:
— Prezesa ORL w Gdańsku Romana Budzińskiego,
— Skarbnika ORL w Gdańsku Krzysztofa Wójcikiewicza
do negocjowania oraz ustalenia warunków umowy pożyczki, o której mowa w §1, oraz do zawarcia w imieniu Okręgowej Izby Lekar­
skiej w Gdańsku umowy, o której mowa w §1.
§3
Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.
Sekretarz Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku 
lek. dent. Halina Porębska dr n. med. Roman Budziński
Uchwała nr 30/12/Rd
Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku
z dnia 14 czerwca 2012 roku
w sprawie przekazania części zysku z konferencji „Doświadczenia europejskich 
ekspertów w leczeniu dzieci i młodzieży” na rzecz Komisji Socjalnej ORL w Gdańsku
Na podstawie art. 25 pkt 4 i 10 w zw. z art. 26 ust. 4 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich — Dz.U. nr 219 poz. 1708 
z późn. zm. 
§ 1
Okręgowa Rada Lekarska w Gdańsku przekazuje kwotę wynoszącą połowę zysku netto z przychodów z konferencji pt. „Doświadcze­
nia europejskich ekspertów w leczeniu dzieci i młodzieży”, której organizatorem jest Okręgowa Izba Lekarska w Gdańsku, na realizację 
zadań Komisji Socjalnej Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku, z przeznaczeniem na potrzeby lekarzy seniorów.
§2
Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.
Sekretarz Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku 
lek. dent. Halina Porębska dr n. med. Roman Budziński
Porady prawne
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1. Sprzedaż środka trwałego  
zakupionego z dotacji unijnej
Pytanie: W 2009 roku lekarz dentysta 
otrzymał dofinansowanie z Urzędu Mar-
szałkowskiego na zakup urządzeń do gabi-
netu w wysokości 46 500 zł. Umowa z UM 
mówiła, że maszyna musi być przez lekarza 
użytkowana przez okres 3 lat, i została ona 
dotrzymana. Obecnie lekarz chce sprze-
dać maszynę i zakupić nowe z własnych 
środków. Jak rozliczyć sprzedaż maszyny 
w PKPiR? Maszyna nie była amortyzowana 
ani wpisana w koszty firmy. 
Odpowiedź: Fakt, że środek trwały zo­
stał zakupiony z dotacji, a zatem dokony­
wane od niego odpisy amortyzacyjne nie 
stanowiły kosztu uzyskania przychodu 
w działalności, nie ma wpływu na metodę 
opodatkowania jego sprzedaży. W momen­
cie dokonania sprzedaży podatnik osiąga 
przychód podlegający opodatkowaniu 
podatkiem dochodowym. W świetle ogól­
nych przepisów o kosztach podatkowych, 
jako koszt można potraktować tylko taki 
wydatek, który został przez podatnika 
faktycznie poniesiony w sposób trwały. 
Ponieważ zakup środka trwałego został sfi­
nansowany z dotacji, brak będzie podstaw 
do rozpoznania przy jego sprzedaży kosz­
tów jego nabycia.
2. Rozliczenie odszkodowania  
za rozbity samochód
Pytanie: Lekarz wykupił jako osoba pry-
watna leasingowany przez swoją firmę sa-
mochód. Następnie przekazał go dla dzia-
łalności firmy i wpisał do środków trwałych, 
z wartością kwoty wykupu (5800 zł). Lekarz 
miał wypadek, samochód został rozbity 
i zakwalifikowany jako szkoda całkowita. 
Ubezpieczyciel wypłacił odszkodowanie 
w kwocie 13 000 zł, a wrak został sprzeda-
ny za 8000 zł. Czy obie kwoty uzyskane: 1. 
z odszkodowania; 2. ze sprzedaży wraku 
stanowią przychód firmy i czy w związku 
z tym muszą zostać zaksięgowane i opodat-
kowane?
Odpowiedź: Kwota uzyskana ze sprze­
daży wraku samochodu będzie przycho­
dem z działalności. Rozliczenie odszkodo­
wania zależy od tego, czy przedsiębiorca 
posiadał ubezpieczenie dobrowolne. Jeżeli 
tak — rozliczy przychód z tytułu odszko­
dowania, lecz poniesione koszty naprawy 
Rozliczanie podatków w praktyce lekarskiej. 
Bieżące problemy
rozliczy w kosztach. Brak ubezpieczenia 
dobrowolnego powoduje, że ubezpiecze­
nie z OC stanowi przychód z działalności 
gospodarczej. 
Podstawa prawna: 
Art. 23 ust. 1 pkt 48 i Art. 21 ust. 1 pkt 
4, Ustawa o podatku dochodowym od osób 
fizycznych z dnia 26.07.1991.
3.Okulary zakupione a koszt  
działalności praktyki lekarskiej
Pytanie: Czy lekarz dentysta prowadzą-
cy specjalistyczną praktykę (księga przy-
chodów i rozchodów) może wliczać w kosz-
ty zakupy okularów? 
Odpowiedź: Nie, zgodnie z opinią 
organów podatkowych, przedsiębiorca 
nie może zaliczyć wydatków na zakup 
okularów korekcyjnych do kosztów pro­
wadzonej działalności gospodarczej. 
Urząd Skarbowy stoi na stanowisku, 
że podatnik i tak kupiłby okulary, nie­
zależnie od tego, czy są mu potrzebne 
w działalności gospodarczej, czy też 
nie. To samo stwierdziła Izba Skarbowa 
w Warszawie w interpretacji z 12 marca 
2009 r. (IPPB1/415­42/09­2/EC). Zdaniem 
organów podatkowych, do kosztów uzy­
skania przychodów z pozarolniczej dzia­
łalności gospodarczej nie można zaliczyć 
wydatków uwarunkowanych stanem 
zdrowia osoby prowadzącej działalność 
gospodarczą. Wydatek na zakup okula­
rów korekcyjnych ma na celu ochronę 
zdrowia. Takie wydatki należą do wydat­
ków o charakterze osobistym. 
Podstawa prawna:
Art. 22 ust. 1, Ustawa o podatku do­
chodowym od osób fizycznych z dnia 
26.07.1991.
4. Środek trwały zakupiony bez faktury 
od osoby prywatnej
pytanie: Lekarz zakupił w serwisie Al-
legro urządzenie do gabinetu, które chce 
wprowadzić do ewidencji środków trwa-
łych. Zakup był od osoby prywatnej, urzą-
dzenie nie jest nowe, nie ma żadnej faktury 
na ten zakup. Działalność jest przedmio-
towo zwolniona z VAT, KPiR. Czy w tej sy-
tuacji można wprowadzić przedmiot do 
ewidencji środków trwałych na podstawie 
własnego oświadczenia i wyceny wartości, 
czy dołączyć dowód zapłaty przelewem?
Odpowiedź: Zgodnie z prawem, nie ma 
możliwości wprowadzenia środka trwa­
łego do ewidencji na podstawie własnego 
oświadczenia w momencie nabycia po roz­
poczęciu działalności gospodarczej. Jeżeli 
nie można ustalić ceny nabycia środków 
trwałych lub ich części nabytych przez po­
datników przed dniem założenia ewidencji 
lub sporządzenia wykazu środków trwałych, 
wartość początkową tych środków przyjmu­
je się w wysokości wynikającej z wyceny 
dokonanej przez podatnika, z uwzględnie­
niem cen rynkowych środków trwałych tego 
samego rodzaju z grudnia roku poprzedzają­
cego rok założenia ewidencji lub sporządze­
nia wykazu oraz stanu i stopnia ich zużycia. 
Jednak bankowy dowód zapłaty wskazujący 
na to, kto, komu, ile i za co zapłacił (wskaza­
nie przedmiotu transakcji) może być podsta­
wą dokumentowania wartości początkowej. 
Oświadczenia woli związane z dokonywa­
niem czynności bankowych mogą być skła­
dane w postaci elektronicznej.
Podstawa prawna: 
Art. 22g ust. 8, Ustawa o podatku do­
chodowym od osób fizycznych z dnia 
26.07.1991.
5. Zakup samochodu do prowadzenia 
działalności gospodarczej
Pytanie: Lekarz prowadzący specjali-
styczną praktykę lekarską (KPiR) wpłacił 
zadatek na zamówienie nowego samocho-
du osobowego do prowadzenia działal-
ności, który weźmie w leasing. Otrzymał 
fakturę VAT na ten zadatek. Czy można ją 
zaliczyć do kosztów w miesiącu wystawie-
nia? 
Odpowiedź: Zadatek może być księgo­
wany w kosztach. Przy KPiR prowadzo­
nej kasowo wydatek księguje się w dacie 
wystawienia dokumentu księgowego, po­
twierdzającego poniesienie wydatku. Do 
kosztów nie zalicza się jednak kosztów 
powstałych w wyniku utraty dokonanych 
przedpłat, zaliczek lub zadatków w związ­
ku z niewykonaniem umowy. Jeżeli zatem 
nastąpiłaby taka sytuacja, księgowane 
koszty należy skorygować — wyksięgować.
Podstawa prawna:
Art. 23 ust. 1 pkt 19, Ustawa o podatku 





Na fali czerwcowego, ogólnopolskiego 
„piłkoszału” dotarł do Gdańska, aż z anty­
podów, były piłkarz, emerytowany lekarz 
dentysta Jerzy Czubała. Wyznał, że już przy 
podchodzeniu jego samolotu do lądowania 
pasażerów zaskoczył widok obiektu, którego 
jeszcze do niedawna nie było w panoramie 
miasta. To napawało dumą. Do tego miejsca 
zmierzało wielu podróżnych. Gość już wcze­
śniej zaplanował spotkanie w będącym in 
statut nascendi Muzeum Lechii, dzielącym 
swe obszerne pomieszczenia z Klubem Ki­
biców Lechii. W dniu 27.06.2012 r. od ulicy 
Pokoleń Lechii, przez bramę nr 1, na górny 
taras PGE Areny spieszyli goście. Gospodarz 
powitał kolejno dawnych przyjaciół z druży­
ny Lechii Gdańsk — piłkarzy: Adamczyka, 
Korynta, Rogocza i innych. Następnie po­
zdrowił koleżanki i kolegów, lekarzy denty­
stów z lat studiów 1951–1955 w Akademii 
Medycznej w Gdańsku oraz członków rodzi­
ny i znajomych. Całością spotkania kierował 
lekarz, dziennikarz sportowy Polskiego Ra­
dia i Radia Gdańsk, Jerzy Gebert. Spiker wy­
głosił laudację na cześć sędziwego gościa ze 
swadą i posługując się piękną polszczyzną. 
Lekarze dentyści w Muzeum Lechii Gdańsk 
W 1945 roku rodziny Czubałów z Krako­
wa, a Gebertów z Wołynia zamieszkały po 
sąsiedzku przy ulicy Chrzanowskiego we 
Wrzeszczu. Wspólne zabawy i zainteresowa­
nie sportem nastolatków spowodowały, ze 
najpierw kopali szmaciankę imitującą piłkę, 
a potem zdobyczną, poniemiecką piłkę noż­
ną. Ich drogi zeszły się ponownie podczas 
studiów w gdańskiej Alma Mater. Mówca 
przedstawił zasłuchanym gościom, uraczo­
nym bogactwem dań i trunków ze szwedzkie­
go stołu, sukcesy odnoszone przez drużynę 
biało­zielonych w pamiętnym, niepowtarzal­
nym roku 1956, kiedy to gdańszczanie zajęli 
trzecie miejsce w polskiej ekstraklasie piłkar­
skiej. Lepsi byli: Legia i Ruch Chorzów. Jerzy 
Gebert wyraził nadzieję, że nowy stadion, 
o jakim oni nigdy nie marzyli, zdopinguje 
Lechitów do wspięcia się na wyżyny sporto­
wych szczytów, a Muzeum zapełni się rychło 
pucharami, dyplomami, zdjęciami. 
Biesiadnikom czas umilał, swym śpie­
wem i grą na keyboardzie niepełnospraw­
ny członek rodziny Rafał Bladowski. 
Dyrektor Zakrzewski, gospodarz Klubu 
i Muzeum, oprowadził uczestników spo­
tkania po obiekcie. Na wszystkich zrobił 
on ogromne wrażenie!
Zapalonemu globtroterowi, od pół wie­
ku mieszkającemu w Australii, w dalszej 
drodze przez świat i poczucia dumy z suk­
cesu organizacyjnego jego rodaków i Pol­
ski w przeprowadzeniu Euro 2012, życzyli 
wszyscy zebrani. 
Tekst: Hubert pobłocki
zdjęcia: Józef Caba 
Trzej przyjaciele dentyści: od lewej:  
J. Brandt, J. Czubała, H. Pobłocki
Dnia 9 lipca 2012 r. został rozstrzy­
gnięty konkurs na projekt znaczka 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdań­
sku. Komisja w składzie:   Prezydium 
OIL z Prezesem jako Przewodniczą­
cym komisji konkursowej obejrzała 
wystawione w sali konferencyjnej 
prace. Nadesłane projekty były opa­
trzone godłem. W tajnym głosowaniu 
komisja wyłoniła projekt oznaczony 
godłem MB62. Po ujawnieniu nazwisk 
okazało się, że zwycięzcą został pan 
Marek Beyrowski, któremu serdecz­
nie gratulujemy. Pozostali uczestnicy 
konkursu — Jacek Górecki, Karolina 
Górecka, Agnieszka Falcman, Jerzy 
Leśniewski, Mirosław Miadziółko — 
zasługują na słowa uznania i podzię­
kowania za włożony trud w opraco­
wanie swoich projektów.
Zwycięski projekt znaczka drukuje­
my obok. Przedstawiamy też sylwetkę 
Zwycięzcy, Pana Marka Beyrowskiego.
Joanna Dałek
Marek Beyrowski (ur. 1962) — lęborski plastyk i instruktor kung­fu, znany miejscowej 
społeczności głównie jako animator Szkoły Czarnego Smoka Kung­Fu, w której od 30 lat 
naucza chińskich sztuk walki, w tym także Tai Chi. Ukończył liceum plastyczne w Gdy­
ni­Orłowie, a od 1990 r. prowadzi pracownię plastyczną. Projektuje wnętrza, reklamy, 
szyldy oraz maluje obrazy. Mieszkańcy Lęborka na co dzień spotykają się z jego pracami, 
takimi jak np.: wystrój wnętrza Karczmy Rycerskiej, znaki graficzne Zakładu Komuni­
kacji Miejskiej, Centrum Meblowego czy lęborskiej „Skrzyni Czasu”. Opracowuje także 
kolorystykę i wykonuje prace plastyczne na rzecz remontowanych i modernizowanych 
oddziałów oraz pracowni SPS ZOZ w Lęborku, gdzie jest zatrudniony jako plastyk.
Projektowanie plastyczne jest trudną sztuką, w której należy znaleźć kompromis po­
między zasadami graficznymi czy przestrzennymi a indywidualnym gustem odbiorcy. 
Czyli swoją wiedzę i umiejętności trzeba skonfrontować z rzeczywistością. Z tym bywa 
różnie. Czasami udaje się trafić z projektem w upodobania, a niekiedy trzeba przekonać 
inwestora o swojej racji lub zrozumieć jego system wartości. Dlatego cieszę się, że to 





Jednym z wielu przedwakacyjnych 
szkoleń, jakie Okręgowa Izba Lekarska 
w Gdańsku zorganizowała dla swoich 
członków i które cieszyło się szczegól­
nie dużym zainteresowaniem wśród 
najmłodszych adeptów sztuki lekar­
skiej, było wprowadzenie do samo­
dzielnej działalności młodego lekarza, 
czyli „Jak założyć i prowadzić indywi­
dualną praktykę lekarską”.
Na wyróżnienie zasługują organi­
zacja i forma szkolenia, czyli bardzo 
praktyczne przedstawienie omawia­
nego zagadnienia, poparte wieloma 
przykładami z życia codziennego. 
Kurs składał się z trzech modułów, 
prowadzonych przez ekspertów ze 
swoich dziedzin: prawnika, który 
przedstawił zawiłości „paragrafów”, 
następnie młodego lekarza prowadzą­
cego indywidualną praktykę lekarską, 
który w całkiem niedawnej przeszło­
Szkolenie dla lekarzy w Izbie
Młody medyk w „dżungli” biurokracji
ści miał do czynienia z „machiną biu­
rokracyjną” przy zakładaniu własnej 
działalności i postanowił się podzielić 
z kursantami zdobytym doświadcze­
niem, przedstawiając cienie i blaski 
prowadzenia własnej indywidualnej 
praktyki lekarskiej. Ostatni moduł do­
tyczył fiskusa, jakże istotnego w dzi­
siejszej działalnosci lekarza, i był pro­
wadzony przez zmagającą się z nim 
na co dzień panią księgową.  
Prawne aspekty praktyki zawodo­
wej lekarza przedstawiła pani me­
cenas Iwona Kaczorowska. Z bardzo 
pozytywnym odbiorem spotkało się 
wyjaśnienie przez panią mecenas spe­
cjalistycznej nomenklatury i wprowa­
dzenie w świat języka prawniczego. 
Zagadnienia zostały przedstawione 
w jasny i zrozumiały sposób.
Kolega Łukasz Szmygel nauczony 
własnym doświadczeniem zwrócił 
uwagę na to, co warto wiedzieć PRZED 
założeniem indywidualnej praktyki le­
karskiej, oraz przedstawił kolejne kro­
ki, jakie należy powziąć, aby dopełnić 
„procedury”, a na koniec w humory­
styczny sposób zaprezentował prawa, 
obowiązki oraz profity posiadania prak­
tyki indywidualnej.
Pani księgowa Teresa Mikucka­Trybull 
zaznajomiła uczestników ze sposobami 
prowadzenia księgowości. Interaktyw­
ny wykład był urozmaicony drobnymi 
zadaniami, poprzez które można było 
sprawdzić i wykorzystać zdobytą wie­
dzę. Wszyscy eksperci chętnie odpo­
wiadali na liczne pytania i dzięki temu 
szkolenie przybrało formę dialogu, któ­
ry niewątpliwie jest najbardziej owocną 
formą edukacji, co potwierdzono w licz­
nych dyskusjach, jakie miały miejsce 
w kuluarach szkolenia.
Beata Jacuś
W kalendarz trójmiejskich wyda­
rzeń już na stałe wpisał się Piknik 
na Zdrowie, organizowany przez 
Gdański Uniwersytet Medyczny. 
Nie inaczej było w tym roku. Pogoda 
w pierwszą sobotę czerwca raczej nie 
zachęcała do spacerów. Nie przeszko­
dziło to jednak co bardziej wytrwałym 
mieszkańcom Gdańska po raz kolejny 
zapoznać się z szeroką ofertą, jaką 
przygotowało dla nich kilkadziesiąt 
studenckich kół naukowych repre­
zentujących poszczególne katedry 
i pracownie uniwersyteckie.
Festyn oficjalnie rozpoczął prof. 
Janusz Moryś, rektor GUMed, punk­
O zdrowiu na Pikniku
tualnie o godzinie 11.00. Następnie 
spacerując między namiotami roz­
stawionymi w Zielonym Parku, moż­
na było zbadać swój poziom gluko­
zy, nauczyć się samobadania piersi 
czy przejść króciutki kurs pierwszej 
pomocy. Spragnieni kolejnej dawki 
praktycznej wiedzy otrzymali porady 
dotyczące prawidłowego przechowy­
wania leków w domowej apteczce 
czy tworzenia zbilansowanego co­
dziennego menu. Nie zabrakło też 
wskazówek z zakresu szeroko poję­
tej higieny zdrowia psychicznego, 
związanych z takimi tematami, jak: 
bezsenność, uzależnienia od alkoho­
lu i innych substancji psychoaktyw­
nych czy diagnozowanie i sposoby 
leczenia depresji. 
Zgłodniali mogli spróbować no­
wej kuchni gdańskich restauratorów 
opartej na soczewicy. Całość uświet­
nił pokaz motocykli zaprezentowany 
przez Stowarzyszenie Motocyklowe 
„Lotor”. Organizatorzy przygotowali 
łącznie ponad pięćdziesiąt stanowisk. 
Szkoda tylko, że pojawiający się raz 
po raz przelotny deszcz z nieprzyjem­
nie chłodnym wiatrem skutecznie za­
niżał frekwencję. Oby czerwiec przy­




W toku rozwoju rodziny narodziny 
dziecka stają się naturalnym, oczekiwa­
nym przez rodziców wydarzeniem. Choć 
jesteśmy dziś świadkami odkładania po­
dobnych decyzji, wydaje się że zrodzenie 
i wychowanie potomstwa jest jednym 
z najważniejszych marzeń i zamiarów 
małżonków. Wiąże się ono z jednej strony 
z realizacją siebie jako osoby, a z drugiej 
— z wieloma nadziejami, planami i ocze­
kiwaniami rodziców wobec dziecka.
Nie wystarczy powiedzieć, że te na­
dzieje ożywają dopiero w momencie de­
cyzji o poczęciu. Są one w człowieku „od 
dawna”. Potencjalni rodzice mają swoje 
wyobrażenia, oczekiwania. Czasami są 
to oczekiwania sprecyzowane, konkretne 
– stanowią odpowiedź na nasze osobiste 
doświadczenia rodzinne, a czasami jest to 
bezwarunkowe oczekiwanie rodziców na 
obecność dziecka w rodzinie.
Jak widać, czas nawiązywania relacji 
z dzieckiem zaczyna się o wiele wcześniej 
niż proces poczęcia. Z drugiej strony ro­
dzice uczestniczą w procesie tworzenia 
nowego człowieka w dwóch niezwykłych 
rzeczywistościach i na dwa sposoby. Po 
pierwsze, biorą w nim udział bezpośred­
nio poprzez akt płciowy, podczas którego 
dziecko zostaje poczęte. Druga rzeczy­
wistość jest o wiele mniej namacalna: 
rodzice niejako powołują na świat swoje 
dziecko poprzez okres oczekiwania na 
nie. Wówczas to myślą o nim, nawiązują 
z nim relację emocjonalną, przygotowu­
ją mu miejsce w swoim domu, w swojej 
rodzinie, w swoim małżeństwie. Ojcowie 
malują pokoje i składają łóżeczka, matki 
czytają książki o pielęgnacji noworodka, 
oboje rodzice uczestniczą w szkołach 
rodzenia, odbierają gratulacje od znajo­
mych i krewnych, kupują ubranka. Moż­
na powiedzieć, że ich dziecko jest już 
obecne, zyskuje miejsce w ich przestrze­
ni psychicznej i jest akceptowane przez 
otoczenie.
Ciąża jako oczekiwanie
Tym, co wydaje się niezwykle ważne, 
co jest już źródłem zainteresowania oto­
czenia, ale także Państwa jako lekarzy, 
jest okres ciąży. Doświadczenie kobiety 
oczekującej na dziecko można podzielić 
na trzy psychologiczne etapy: pierwszy 
trymestr można opisywać jako etap inicja­
cyjny, drugi jako transformację osobowo­
ści, trzeci trymestr zaś jako adaptację do 
nowych relacji i nowej roli.
Wykład wygłoszony na spotkaniu „Humanizm w medycynie” (październik 2011 r.)
Psychologiczne aspekty poronienia
Ks. dr Grzegorz Kudlak
Uniwersytet Kardynała Stefana wyszyńskiego w warszawie
Zbyt często życie ludzkie rozpoczyna się 
i kończy pozbawione radości i pozbawione nadziei.
Jan Paweł II
Czas ciąży jest czasem, kiedy kobieta 
zmienia swoją rolę społeczną i przeformu­
łowuje system wartości. A wszystko po to, 
by urodzić dziecko — człowieka niezależ­
nego od niej, choć wymagającego wspar­
cia w rozwoju. Czas ciąży to odwołanie się 
przez kobietę do własnych umiejętności, 
cech i zasobów wewnętrznych, w celu 
zdefiniowania oraz zaakceptowania swo­
jej nowej roli, a także zbudowania relacji 
z dzieckiem przez modyfikację swoich do­
tychczasowych relacji z otoczeniem.
Nawiązanie emocjonalnej relacji 
z dzieckiem to długi i indywidualny proces, 
w którym istotną rolę odgrywają okres cią­
ży i czas bezpośrednio po porodzie. Wśród 
kobiet ciężarnych następuje zróżnicowanie 
na te, które dążą do nawiązania kontaktu 
z dzieckiem od początku ciąży, i te, które 
koncentrują się bardziej na sobie w ciąży. 
Kluczowymi zdarzeniami, które sprzyjają 
utworzeniu się relacji emocjonalnej między 
matką a dzieckiem, są: planowanie ciąży, 
potwierdzenie zajścia w ciążę, zaakcep­
towanie faktu bycia w ciąży przez kobietę 
i przez najbliższe otoczenie, odczuwanie 
ruchów dziecka, uznanie odrębności i indy­
widualności dziecka, poród, wzrokowy i do­
tykowy kontakt noworodkiem po porodzie 
oraz opieka nad dzieckiem.
Wyniki badań wskazują, że w większo­
ści przypadków już w okolicach 8.–12. 
tygodnia ciąży zostaje zbudowana relacja 
ukierunkowana na konkretne dziecko, 
niezależne i będące podmiotem podejmo­
wanych przez matkę i ojca inicjatyw kon­
taktu. Intensyfikacja tej relacji następuje 
w momencie odczuwania przez matkę 
ruchów płodu, a także po badaniach USG, 
w których uczestniczą ojcowie dziecka.
 
Ciąża jako proces psychologiczny
Oprócz podejścia medycznego ciąża 
może być także rozważana i traktowana 
jako długotrwały proces psychologiczny, 
w którym kobieta po raz pierwszy napo­
tyka wyzwania i dylematy związane z tą 
specyficzną sytuacją.
Pierwszym z nich jest utrata kontroli. 
Kobieta oczekująca dziecka musi zaak­
ceptować fakt, że pewna część jej życia 
zostaje wyłączona spod jej kontroli. W jej 
brzuchu rozwija się dziecko, w sposób 
całkowicie zindywidualizowany, choć za­
leżny od niej. Rozwijające się dziecko za­
czyna wyznaczać nowy rytm aktywności 
matki, wpływa na jej wygląd, zachowanie, 
nastrój, apetyt, czynności fizjologiczne. Te 
zmiany są często trudne do zaakceptowa­
nia przez kobietę, zwłaszcza że odbywają 
się poza strefą jej kontroli.
Drugim wyzwaniem jest symbioza. Ciąża 
jest czasem całkowitej symbiozy matki i dziec­
ka, co w codziennych sytuacjach ujawnia się 
stosowaniem przez nią formy „my” zamiast 
„ja”. Również w ujęciu biologicznym płód nie 
jest traktowany jako oddzielny organizm do 
czasu utraty połączenia z ciałem matki. Dla 
części kobiet zaakceptowanie faktu życia w jej 
ciele innego ciała jest bardzo trudne. Wielu psy­
chologów w tej niezgodzie doszukuje się źródła 
trwających uporczywych mdłości i wymiotów, 
a nawet poronień, które mogą być sposobem 
wyrażania lęku przed utratą wpływu na własne 
życie i uzależnienia od „obcej” istoty.
Trzecim wyzwaniem jest człowiek. Cią­
ża to proces powstawania nowego życia, 
nowej jednostki. Rozwijający się zarodek 
jest więc obietnicą człowieka, a kobieta 
nosząca go w swoim ciele jest już matką. 
Tymczasem normy regulujące zachowania 
społeczne nie pozwalają na zbyt wczesne 
przyjęcie roli matki przez kobietę spodzie­
wającą się potomstwa. Dopiero pojawienie 
się dziecka na świecie inicjuje przyjęcie 
roli matki. Dlatego szczególnie w pierw­
szych tygodniach ciąży kobieta koncen­
truje się na sobie, a nie na dziecku, które 
się w niej rozwija. Zadaniem rozwojowym 
w tym czasie jest jednak zaakceptowanie 
faktu, że dziecko jest odrębną istotą.
Jeśli emocje związane z wymienionymi 
zagadnieniami nie zostaną przez kobietę 
wyrażone i przepracowane na poziomie 
świadomości, mogą generować wewnętrz­
ne napięcie, a w konsekwencji również 
powodować stres, który może się przyczy­
nić do nieprawidłowej adaptacji kobiety 
do roli matki. Kobiety mogą się zmagać 
w tym czasie z kilkoma rodzajami proble­
mów psychologicznych.
Po pierwsze: lęk. Kobiety w ciąży dość 
silnie koncentrują się na zdrowiu swoim 
i dziecka. Lęki mogą dotyczyć obaw przed 
chorobą lub upośledzeniem dziecka i pro­
wadzić do sytuacji, w której, niejednokrot­
nie wbrew wynikom podejmowanych ba­
dań, kobieta żyje w irracjonalnym strachu 
przed czymś złym, co może spotkać dziecko 
lub ją samą zarówno z jej winy, jak i z przy­
czyn niezależnych od niej. Często zdarza 
się, że kobiety nie wyrażają tych uczuć 
w obawie przed niezrozumieniem ze strony 
otoczenia, przez co zostają z nimi same.
Po drugie: niska samoocena. Obraz spo­
łeczny kobiety spodziewającej się dziecka 
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jest bardzo stereotypowy i opisuje ją jako 
osobę zrealizowaną, szczęśliwą, łagod­
ną i pozytywnie nastawioną. W związku 
z obawą przed odrzuceniem lub brakiem 
akceptacji społecznej kobiety w ciąży bar­
dzo często nie dają sobie prawa do prze­
żywania takich emocji, jak smutek, złość, 
żal, bezradność czy niepokój, które są na­
turalną reakcj ą na stan, w jakim się znaj­
dują. Tłumienie i niewyrażanie tych emo­
cji powoduje wzrost napięcia i w wielu 
przypadkach może prowadzić do niekon­
trolowanych wybuchów agresji wobec oto­
czenia, poczucia niezrozumienia, a w kon­
sekwencji do zwiększenia poczucia winy.
Po trzecie: traktowanie dziecka jako czę­
ści siebie. Wspomniane już doświadczenie 
tymczasowej symbiozy może prowadzić 
kobietę do wniosku, że jej dziecko jest jej 
częścią, częścią jej życia, do której ma ona 
szczególne prawo jako do swojej własno­
ści. W tym znaczeniu często spotyka się 
fakt pojawiania się zwiększonych oczeki­
wań wobec dziecka, szczegółowego plano­
wania historii jego życia i roli do odegra­
nia w rodzinie, w której jest oczekiwane. 
To podejście szczególnie utrudnia zbu­
dowanie dojrzałej relacji matki i dziecka, 
w jakiej powinno być ono traktowane jako 
oddzielna istota, której tymczasowa zależ­
ność od matki nie czyni jej własnością, ale 
powinnością.
Wszystkie wymienione zagadnienia 
w połączeniu z możliwymi zagrożeniami 
medycznymi związanymi z samą ciążą, 
tj. zagrożeniem poronieniem i porodem 
przedwczesnym czy przewlekłą chorobą 
matki mogą wpływać na wzrost stresu i ne­
gatywnych emocji w trakcie ciąży. Wysoki 
poziom tych odczuć może intensyfikować 
ujawnianie się konfliktów wewnętrznych 
matki, które dalej zwiększają poziom stre­
su, a to z kolei może prowadzić do zwięk­
szenia prawdopodobieństwa poronienia 
i przedwczesnego porodu. To błędne koło 
emocji nie dotyczy jedynie kobiet do­
świadczających ciąży zagrożonej; w pew­
nym stopniu ten mechanizm obecny jest 
w każdej kobiecie spodziewającej się 
dziecka. Dlatego bardzo ważne są akcep­
tacja i umożliwienie wyrażania kobietom 
w ciąży wszystkich negatywnych emocji. 
Taka postawa otoczenia wspiera proces 
spadku napięcia i „rozbraja” częściowo 
mechanizm zagrażający nie tylko samej 
kobiecie, ale i życiu dziecka.
 
Poronienie — życie zatrzymane  
w pół drogi
Poronienie to ukończenie ciąży przed 
22. tygodniem jej trwania. Między 22. 
a 37. tygodniem mówi się o porodzie 
przedwczesnym. Poród o czasie to taki, 
który zaczyna się po 37. tygodniu ciąży. 
Wszystkie te terminy odnoszą się do do­
kumentacji medycznej, jednak z punktu 
widzenia przepisów prawnych wszystkie 
te wydarzenia określane są jako urodzenie 
dziecka, nawet jeśli urodzi się ono martwe.
Z relacji pacjentek wynika, że często 
matki, które uczestniczą w przedwczesnej 
śmierci własnych dzieci, są traktowane jak 
„histeryczki” i „wariatki”, które poszukują 
w „wydzielinach i tkankach” „nieistnieją­
cego dziecka”. Z niezrozumieniem spoty­
kają się kobiety, które oczekują wydania 
ciała dziecka i godnego pogrzebu. Często 
próbujemy przemilczeć takie sytuacje. 
Nie potrafimy właściwie zareagować. Czy 
kobieta w tak dramatycznej sytuacji może 
liczyć na pomoc lekarzy, pielęgniarek, po­
łożnych? Często okazuje się, że dla wielu 
osób z personelu medycznego to tylko ko­
lejna „marudząca” pacjentka. Próbują oni 
„załatwić sprawę” szybko, sprawnie, bez 
kłopotów i wypisywania „świstków”. Co 
to oznacza? Utylizację. Pozbycie się. Uni­
cestwienie. A co ma zrobić matka, której 
świat właśnie legł w gruzach? Nie histe­
ryzować, tylko iść do domu. Przecież nic 
właściwie się nie stało.
 
Poronienie jako trauma
Statystyki medyczne wskazują, że 
w Polsce każdego roku dochodzi do ok. 40 
tysięcy poronień rozpoznanych klinicznie 
ciąż, a 2 tys. dzieci rodzi się martwo. Ist­
nieje więc duża liczba kobiet, które prze­
żywają traumę po tym wydarzeniu. Dodat­
kową trudnością psychologiczną jest fakt, 
że 50% poronień ma nieznaną etiologię, 
co tym bardziej skutkuje obwinianiem się 
matki i prawdopodobieństwem wystąpie­
nia depresji reaktywnej.
Każde takie poronienie to dramat kon­
kretnej kobiety, konkretnej rodziny. Jego 
skutki bywają różne, zależne od indywidu­
alnego przypadku, nigdy jednak wydarze­
nie to nie przebiega bez echa. W niektó­
rych sytuacjach kobiety, u których instynkt 
macierzyński rozwija się powoli, a więź 
z dzieckiem pojawia się w dopiero w póź­
niejszych etapach ciąży, mogą traktować 
poronienie z pewnym dystansem. Wyniki 
badań wskazują jednak, że dla zdecydowa­
nej większości kobiet utrata nawet bardzo 
wczesnej ciąży jest porównywalna ze stra­
tą dziecka donoszonego.
Statystyki pokazują, że po przedwcze­
snej stracie dziecka 40% kobiet ujawnia 
cechy stresu potraumatycznego (PTSD), 
a 60% objawy ostrej reakcji na stres (ASD) 
w ciągu 2 miesięcy po poronieniu. Jedno­
cześnie 80% kobiet podejmuje działania 
ukierunkowane na ponowne zajście w cią­
żę w ciągu 6 miesięcy po stracie dziecka. 
Oznacza to, że kobiety te są poddawane jed­
nocześnie dwóm procesom psychicznym: 
rozstawania się z dzieckiem, które odeszło, 
i otwierania się na to, które przychodzi. 
Często związane jest to z tzw. nadmiernym 
oczekiwaniem — matki po stracie dziecka 
często chcą jak najszybciej ponownie zajść 
w ciążę, aby „zmazać” przykre doświadcze­
nie czy poczucie winy. Taka motywacja do 
posiadania dziecka może doprowadzić do 
poważnych trudności i głębokiej depresji, 
jeśli dojdzie do kolejnego poronienia. Do­
datkowo, w trakcie kolejnej ciąży nadmier­
ne oczekiwania wobec dziecka, które ma 
matce zastąpić stratę, mogą doprowadzić 
do nadmiernej opiekuńczości, a w dalszej 
perspektywie do problemów psychologicz­
nych u dziecka.
Inne psychologiczne skutki utraty 
dziecka to: żal, wina, nadopiekuńczość 
wobec żyjącego dziecka, choroby 
psychosomatyczne, zaburzenia sfery 
seksualnej.
Żal jest naturalnym skutkiem poro­
nienia. Wchodzi w skład etapów żałoby 
przeżywanych przez matkę. Brak przejścia 
przez pełny proces żałoby może jednak 
doprowadzić do wykształcenia się żalu pa­
tologicznego, czyli obwiniania siebie i in­
nych oraz niemożności pogodzenia się ze 
stratą, co w efekcie wpłynie na możliwość 
wystąpienia depresji i innych opisanych 
dalej skutków.
Wysokie poczucie winy przeżywają 
głównie te kobiety, które nie znają przy­
czyn poronienia. Nadmierne poczucie 
winy może doprowadzić do trudności 
w relacjach społecznych, tendencji do ka­
rania siebie w dalszym życiu, nadawania 
innym prawa do znęcania się nad matką 
pod względem psychicznym i fizycznym.
Jeśli poronienie zdarzy się w momencie, 
kiedy matka ma już dzieci, mogą się u niej 
pojawić tendencje do nadmiernej kontroli 
i opiekuńczości. Starsze dzieci mogą na to 
zareagować odrzuceniem matki, co pogłę­
bi jej poczucie winy i stres pourazowy.
Nieprzepracowanie żałoby i tłumienie 
żalu może doprowadzić także do pojawie­
nia się chorób somatycznych, takich jak 
bóle i nerwobóle, zapalenie stawów, kłopo­
ty z sercem, migreny, trudności z zasypia­
niem, problemy z układem rozrodczym. 
Sytuacja jest o tyle trudna, że matka nie 
ma świadomości pochodzenia przyczyn 
tych dolegliwości — dlatego tak ważne 
jest, by uwzględniać pytanie o przebyte 
poronienie w standardowym wywiadzie 
lekarskim.
Kobieta, podświadomie obawiając się 
kolejnego poronienia, może również uni­
kać kontaktów seksualnych, bo niosą 
one ze sobą szansę ponownego zajścia 
w ciążę. Możliwy jest także spadek zain­
teresowania tą sferą życia, spowodowany 
poczuciem porażki: kobieta może nabrać 
przekonania o własnej niskiej wartości, 
o byciu „niepełną kobietą”, ponieważ nie 
była w stanie skutecznie powołać dziecka 
na świat. Tego typu zaburzenia nie tylko 
prowadzą do pogorszenia jakości życia, ale 




Mając na uwadze wymienione skutki, 
należy pamiętać, że śmierć dziecka jest 
dla rodzica dramatycznym wydarzeniem 
w każdej sytuacji, dlatego nie można po­
mijać jej milczeniem. Abstrahując od 
medycznej terminologii i fazy, w której 
ciąża zostaje przerwana, rodzice nie tracą 
„embrionu”, „płodu”, „tkanki” czy „jaja”. 
Dla matki i ojca spodziewających się po­
tomstwa, wiążących z nim swoje nadzieje, 
obawy i plany, którzy czekali, by powitać 
je na świecie, poronienie jest zawsze stra­
tą Dziecka. Okazywane przez dotkniętych 
stratą rodziców ból i żal, gniew, a nawet 
histeria są naturalnymi uczuciami, które 
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pomagają im sobie radzić z nową rzeczy­
wistością. Tłumienie, wypieranie i pomi­
janie milczeniem tych emocji nie rozwią­
zują problemu, a jedynie go nasilają.
W przeżywaniu śmierci bliskiej osoby, 
w tym także dziecka, można wyróżnić 
pewne charakterystyczne etapy: negacja; 
stopniowa konfrontacja ze stratą; przeży­
cie smutku = żałoba; powrót do nowej 
rzeczywistości.
Reakcje pacjentek na wieść o śmierci 
ich dziecka mogą być różne. U niektórych 
kobiet emocje są bardzo widoczne (płacz, 
rozpacz, smutek, histeria), inne przeżywają 
to bardziej w sobie, ukrywając te najtrud­
niejsze uczucia. O nikim jednak nie można 
powiedzieć, że „nie przeżywa” tego wyda­
rzenia. Brak widocznych reakcji zewnętrz­
nych może być etapem zaprzeczania. Czę­
sto informacja przekazywana przez lekarza 
(wiedza) nie idzie w parze z uczuciami 
przeżywanymi przez pacjentkę. Mówimy 
wtedy o tzw. dysocjacji myśli i uczuć.
Kolejna faza to stopniowa konfrontacja 
ze stratą, uznanie faktów. Charaktery­
styczne uczucia, które się wtedy pojawia­
ją, to odrętwienie, smutek, lęk, poczucie 
nierealności, zaprzeczanie, wybuchy 
płaczu. Smutek i płacz nie są przejawem 
histerii czy przesadzonymi reakcjami. Są 
normalną reakcją na stratę. Ciąża jest wy­
darzeniem, które przenosi kobietę w przy­
szłość: widzi ona siebie w ciążowych 
ubraniach z dużych brzuchem, wyobra­
ża sobie poród, dziecko, które położna 
kładzie na jej ciele, pierwsze karmienie, 
pierwsze słowo „mama”… Jedno badanie 
czy jedna diagnoza zmienia tę rzeczywi­
stość nie tylko w teraźniejszości, ale ma 
też ogromny wpływ na przyszłość, której 
już nie będzie. Takie odzieranie przy­
szłości z oczekiwań, układanie na nowo 
przyszłości — bez tego konkretnego dziec­
ka — zajmuje czas, myśli i serce. Z tym 
wszystkim w jednej chwili trzeba się po­
żegnać. Ze wszystkimi nadziejami, marze­
niami i planami.
Kolejny etap to przeżywanie smutku. 
Jest on częścią uczuć doświadczanych po 
stracie nazywanych żałobą. Zgoda na te 
emocje, brak buntu może być momentem 
świadomego przeżywania straty, który 
przygotowuje do następnego etapu, jakim 
jest radzenie sobie z nową sytuacją. Ozna­
cza to dla rodziców powrót do normalnego 
życia, kiedy to udaje im się osiągnąć stan 
zbliżony do tego sprzed straty. Jest to stan 
zbliżony, nie identyczny. Tak poważne 
przejścia mogą spowodować w osobach, 
które ich doświadczyły, znaczące zmiany. 
Często pacjentki przyznają, że po pierw­
szym poronieniu świat już nigdy nie był 
dla nich taki sam.
Przyjęcie dojrzałej postawy wobec 
śmierci nie jest łatwe. W procesie docho­
dzenia do równowagi szczególnie istotny 
jest proces żałoby, w którym rodzice stop­
niowo rozstają się ze zmarłym dzieckiem 
i uczą się żyć dalej. Zaburzenie tego eta­
pu może powodować długotrwałe skutki 
psychiczne, brak powrotu do równowagi, 
utrwalenie poczucia winy.
 
Rola postawy personelu medycznego 
w procesie radzenia sobie ze stratą
Zazwyczaj personel medyczny ma do 
czynienia z kobietą w pierwszej fazie 
żałoby, która wiąże się z przeżywaniem 
wstrząsu, niedowierzania oraz dysocjacji 
myśli i uczuć. Często dzieje się to w wa­
runkach izolacji od bliskich, w samotno­
ści pośród obcych ludzi. W takiej sytuacji 
lekarz lub położna staje się jedyną osobą, 
w której kobieta zmagająca się z tragedią 
może znaleźć oparcie. Pacjentki, opisu­
jąc takie dramatyczne wydarzenie, często 
wspominają, że osobą, która odegrała naj­
ważniejszą rolę i udzieliła im największe­
go wsparcia, nie był mąż, rodzina czy zna­
jomi, ale lekarz, który po prostu wziął za 
rękę i okazał zrozumienie dla ich przeżyć.
Stan zaprzeczenia, czyli buntu wobec 
smutnych faktów może trwać kilka, kilka­
naście godzin, ale może również się prze­
dłużyć do wielu dni czy tygodni. W tym 
czasie pacjentki nie będą chciały się pogo­
dzić z rzeczywistością, będą poszukiwać 
luk w diagnozie, zadawać irracjonalne py­
tania, jak jeszcze można pomóc ich dziec­
ku, będą szukać potwierdzenia u innych 
lekarzy. Warto wówczas pamiętać, że tego 
rodzaju zachowania nie są wymierzone 
bezpośrednio w kompetencje czy dobrą 
wolę personelu medycznego; są to emo­
cjonalne reakcje na stratę, na którą kobieta 
nie ma żadnego wpływu.
Sytuacja poronienia jest zarówno dla 
lekarzy, jak i dla rodziców szczególnie 
trudna, ponieważ jest to strata, której „nie 
widać”. Przeżycie żałoby po dziecku, które­
go „nigdy nie było”, jest w związku z tym 
wyjątkowo utrudnione i napotyka na opór 
społeczny, rozpoczynający się nieraz już 
w samej placówce medycznej. Rodzic do­
świadcza głębokiego konfliktu wewnętrz­
nego, czując głęboki smutek i rozpacz po 
wielkiej stracie, której inni nie dostrzegają, 
bo dziecko nie zdążyło się narodzić. Z nie­
zrozumieniem i odrzuceniem spotykają się 
zwykle w momencie, kiedy starają się uzy­
skać niezbędne dokumenty (akt urodze­
nia) oraz zwracają się do szpitala z prośbą 
o wydanie zwłok. Mimo że szpital, w któ­
rym doszło do poronienia, ma obowiązek 
wydać zwłoki dziecka na prośbę rodziny, 
bez względu na fazę ciąży, w której została 
ona przerwana, często jest to niemożliwe 
z powodu niedoinformowania lub niekom­
petencji jego pracowników. Zgodnie z pol­
skim prawem, za zwłoki uznaje się ciała 
osób zmarłych i dzieci martwo urodzo­
nych, niezależnie od czasu trwania ciąży 
(Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 
21.12.2006, Dz.U. 2007, nr 1, poz. 10). 
Niestety, często kobiety domagające się 
respektowania tego prawa są traktowane 
jako wariatki, które próbują wyłudzić za­
siłek pogrzebowy i domagają się pogrzebu 
„nieistniejącego” dziecka.
W przypadkach, kiedy nie ma możliwo­
ści odzyskania zwłok dziecka z przerwanej 
ciąży, rodzice często posługują się pamiąt­
kami, takimi jak test ciążowy czy zdjęcia 
USG, które stają się symbolem nadziei, 
jaką muszą pochować. Związanie pamięci 
o dziecku z namacalnymi świadectwami 
jego obecności pozwala rodzicom w ża­
łobie znaleźć nowe miejsce dla jego isto­
ty. Czasem jest to miejsce na cmentarzu, 
które można odwiedzić. A czasem tylko 
pudełko z ultrasonogramem i bucikami 
zakopane w smutnym, choć najpiękniej­
szym miejscu w ogrodzie.
 
Poronienie jako cierpienie
Naturalne jest, że dla lekarza czy po­
łożnej moment przekazania informacji 
o dziecku i dramatycznej sytuacji bywa 
czymś normalnym w ich codziennej pra­
cy. Dla rodziców jest to jednak moment, 
w którym dowiadują się, że czas nadziei 
się skończył. Wszystko, co się dzieje w tym 
momencie, jest dla nich bardzo ważne. 
Istotne są słowa, ale i przekaz niewerbal­
ny, gesty, postawa ciała, szacunek wobec 
straty, współczucie. Dla lekarza przekaza­
nie tej informacji niejako zamyka sprawę, 
z tymi słowami wszystko się kończy. Dla 
pacjentki ta trudna rzeczywistość dopiero 
się zaczyna.
Czego oczekują rodzice dotknięci po­
ronieniem? Oczekują przede wszystkim 
zrozumienia oraz prawa do przeżywania 
swoich emocji. To, co boli najbardziej, to 
zasłona milczenia, udawanie, że właści­
wie nic się nie stało, brak akceptacji ich 
cierpienia. Najlepiej te oczekiwania od­
daje apel jednej z kobiet, „aniołkowych 
mam”: „Chciałabym, byś nie zabijał pa­
mięci o moim dziecku, udając, że tak na­
prawdę nigdy go nie było. Było, skoro po­
zostawiło po sobie tak wielką pustkę…”.
Pacjentka po poronieniu powinna być 
traktowana jak matka, która traci dziecko 
— bo jest nią w istocie, również z punktu 
widzenia prawa. I choć ciąża trwała zaled­
wie kilka, czasami kilkanaście tygodni, nie 
zmienia to faktu, że przeżywa ona wtedy 
tragedię, ból, utratę nadziei. Dobre, życz­
liwie wypowiedziane słowo jest tu nie do 
przecenienia. Czasami wystarczy zwykłe 
„przykro mi, rozumiem, że przeżywa pani 
tragedię…”, uścisk dłoni. W takiej chwili 
także ból fizyczny jest bardziej odczuwal­
ny. Wiele kobiet żali się na bolesne bada­
nia w trakcie poronienia. Delikatność przy 
badaniach jest tym, co pacjentki zapamię­
tają z wdzięcznością. Zresztą — zapamię­
tają każdą osobę z personelu medycznego. 
Warto pomagać tak, aby każda z nich zo­
stała zapamiętana dobrze. I tylko tak.
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Listy do Redakcji
W swoim felietonie Prezes pisze („Po­
morski Magazyn Lekarski” 2012, nr 5, str. 1), 
że zależy mu na pogłębionej dyskusji 
na temat zjawiska: dlaczego lekarze nie 
stosują się do zasad okazywania wzajem­
nego szacunku, w tym szczególnego sza­
cunku dla seniorów, zwłaszcza swoich 
byłych nauczycieli (art. 52 Kodeksu Etyki 
Lekarskiej).
Nie uważam, że sprostam wymogom 
prowadzenia pogłębionej dyskusji na po­
wyższy temat; brakuje mi wiedzy zarów­
no socjologicznej, jak i z zakresu psycho­
logii społecznej. 
Jednak sądzę, iż jest to temat, o którym 
milczeć nie należy; stąd moja chęć po­
dzielenia się obserwacjami, przemyśle­
niami, poczynionymi w trakcie długiego 
życia osobniczego (w tym niemal pół 
wieku spędzonego w pracy, w środowi­
sku medycznym), a dotyczącego poru­
szanego problemu.
Najpierw uwagi natury ogólnej.
1. Uwarunkowania historyczne sprawi­
ły, że Polacy jako nacja, na ogół, nie 
respektują przepisów, regulaminów, 
procedur, kodeksów; stąd m.in. może 
wynikać brak respektu także dla tytu­
łowego art. 52.
2. Polacy wspaniale reagują i uczest­
niczą w przedsięwzięciach nagłych, 
w różnego rodzaju akcjach. Jednak 
w monotonii życia codziennego nie 
są sobie życzliwi, nie szanują siebie 
nawzajem; jak słyszymy, brak nam 
nawet przyjaznego państwa. Lekarze 
wywodzą się z tej samej populacji, 
wobec czego i ich dotyczy ten nie naj­
lepszy stosunek do siebie.
Jednak powodami, że artykuł 52 nie 
jest przestrzegany w stosunku do kole­
gów­lekarzy, mogą być ponadto takie 
sprawy, jak:
1. Słabnący tzw. etos lekarza. Najwyraź­
niej uwidacznia się rozdźwięk pomię­
dzy definicją encyklopedyczną słowa 
„etos” a rzeczywistością w realizacji 
tego pojęcia.
2. Słaba solidarność zawodowa lekarzy; 
środowisko lekarskie objawia solidar­
ność, gdy któryś z kolegów jest atako­
wany przez świat zewnętrzny – nie 
lekarski. W takiej sytuacji, w obronie 
oskarżanego, stają wszyscy (bronią go 
nawet wbrew oczywistym faktom), 
mówiąc, że to anioł wcielony, a jaka­
kolwiek krytyka zewnętrzna jest bez­
Dotyczy „Artykułu 52”
zasadna, stanowi napaść na niewin­
nego. Natomiast w codziennym życiu, 
brakuje w tym środowisku dobitnych 
gestów solidarności, a czasem wręcz 
zwykłego koleżeństwa. Obserwować 
można pokątną zjadliwą krytykę, brak 
uznania dla osiągnięć kolegów, pie­
lęgnowanie różnorakich urazów czy 
zawiści. Dezawuowanie dokonań ko­
legów w oczach pacjentów objawia się 
czasem tak nawet wrednymi poczy­
naniami, o których wspomina Prezes 
w swojej publikacji.
A dlaczego nie szanujemy lekarzy se­
niorów? 
Na ten stan rzeczy wpływają przyczy­
ny, o których wspomniałam wcześniej, 
ale oprócz tego przyczyną jest wszech­
obecny kult młodości. We współcze­
snym świecie, w którym tylko młodość 
jest uznawana za pełnoprawną wartość 
uzasadniającą istnienie, człowiek stary, 
zasadniczo, traktowany jest jak „zdemen­
ciałe” indywiduum, nie wiadomo po co 
obciążające młodych swoim przebywa­
niem na tym świecie.
Coś z takiej powszechnej postawy 
udziela się także lekarzom, zwłaszcza 
gdy etos lekarza słabnie. Przeciwstawia­
nie się wszechobecnym trendom jest 
sporym wysiłkiem.
Przy okazji jednak zapomina się, że 
stary człowiek posiada coś, czego młody 
mieć jeszcze nie może. Stary człowiek 
ma „bezcenny skarbiec” doświadczenia, 
z którego można by czerpać ku pożytko­
wi i starego i młodego.
Natomiast brak szacunku dla nauczy­
cieli ma swoje jeszcze inne, dodatkowe 
źródła. Na ten temat mogę napisać naj­
więcej, gdyż przez 49 lat nauczałam stu­
dentów medycyny.
Gdy w latach 50. ubiegłego stulecia 
rozpoczynałam studia i pracę w AMG, 
moimi nauczycielami byli ludzie, któ­
rzy utworzyli tę Uczelnię. Otaczał ich 
wielki i powszechny szacunek, wypły­
wający z podziwu dla ich dokonań oraz 
z wdzięczności za to, co nam, studen­
tom, zechcieli przekazywać. A dzielili się 
z nami wiedzą, potencjałem intelektual­
nym, otwierali nieznane, wzbogacające 
nas światy.
W miarę upływu czasu można było do­
strzec, jak powoli, ale wyraźnie stosunek 
studentów do ich nauczycieli zmieniał się 
na gorsze. Wypływało to w dużej mierze 
z pewnych poczynań i błędów wycho­
wawczych popełnianych przez kolejne 
Władze Uczelni. Nastawały czasy, kiedy 
nauczanie zaczęto tam traktować jako zaję­
cie pośledniejszej kategorii. Nikt przy tym 
nie uświadamiał studentom, że bez wysił­
ku i starań nauczycieli egzystencja Uczelni 
byłaby co najmniej problematyczna.
Z „biegiem lat, z biegiem dni” w mu­
rach Uczelni zaczęli się także pojawiać 
studenci, którzy już na I roku wiedzieli 
lepiej niż ich nauczyciele – czego, w ja­
kim zakresie i w jaki sposób powinni być 
nauczani, a nauczyciel a priori nie speł­
nia ich oczekiwań i należą mu się za 
to, co robi, nie wdzięczność, szacunek, 
a wyłącznie wymagania i krytyka. Nie 
zauważyłam przy tym, aby kolejne Wła­
dze Uczelni korygowały takie aroganckie 
postawy studentów. Jak pamiętam, chyba 
już w XXI wieku ze strony Władz Uczelni 
pojawiła się za to zachęta, aby studenci 
oceniali nauczycieli. Nie określono przy 
tym kryteriów, na podstawie których ta 
ocena miała być dokonywana. Wiadomo, 
że w takiej sytuacji ocena będzie się opie­
rać raczej na emocjach, niż na wykorzy­
staniu przesłanek rozumowych.
Widziałam także — ja i studenci, jak 
niektórzy uczniowie traktowali swoich 
nauczycieli, gdy Oni odchodzili na eme­
ryturę. Gdy za nauczycielem zamykały 
się drzwi, na ogół otwierała się czarna 
dziura… Chyba że nauczyciel był wielce 
ustosunkowany.
Wdzięczność jest na ogół przymiotem 
istot szlachetnych…, ale kto komu rozka­
że być szlachetnym, jeśli nie ma bazy do 
kultywowania takich postaw?
To, co opisałam, stanowi grupę powo­
dów (oczywiście nie wszystkich), dlacze­
go artykuł 52 nie jest respektowany.
Czy taką sytuację można zmienić?
Trafne wydaje mi się przytoczenie tu 
powiedzenia (wyrażonego z innej oka­
zji) pewnego profesora z Uniwersytetu 
Jagiellońskiego (zapomniałam nazwi­
ska), że „pomogłoby przeprogramowa­
nie mózgu”.
Nie znam metody, według jakiej moż­
na by tego dokonać, pozostaje zatem tyl­
ko nadzieja, że przypominanie o potrze­
bie respektowania artykułu 52 może się 
stać induktorem spontanicznego procesu 
„przeprogramowywania mózgu”.




PRAWO I MEDYCYNA — NORMY  
ETYCZNE I NORMY PRAWNE
Termin: 6 października 2012 r., godz. 
09.00–13.00
wykładowca: lek. dent. Joanna Zemlik, 
Konsultant Wojewódzki z dziedziny stoma­
tologii dziecięcej z woj. świętokrzyskiego
Liczba punktów edukacyjnych: 4
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
i lekarzy dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
program: 
1. Aspekty prawne pracy lekarza/lekarza 
dentysty
2. Pacjent nieletni w gabinecie zabiego­
wym — procedury, jakie informacje 
powinny być zapisane w dokumentacji 
medycznej
3. Najczęstsze błędy formalno­prawne 
w pracy lekarza zabiegowego, skutkują­
ce odpowiedzialnością karną, cywilną
4. Błąd informacyjny
5. Przykładowe roszczenia
Czas trwania wykładu: 4 godz., w trak­
cie prezentacji może zostać przeprowadzo­
ny test dla lekarzy chętnych do uzyskania 
dodatkowych punktów — 20 pytań, 0,2 
pkt za każdą prawidłową odpowiedź, test 
rozwiązywany będzie wspólnie
PROFESJONALNA OBSŁUGA PACJENTA 
 W PRACY LEKARZA
Termin: 6 października 2012 r., godz. 
9.00–15.00
wykładowca: mgr psychologii Małgo­
rzata Moczulska
Liczba punktów edukacyjnych: 6
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
i lekarzy dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
program: 
1. Pacjent jako klient — psychologiczny 
punkt widzenia: a) postawy pacjenta: 
reakcje na chorobę, status motywacyjny 
pacjenta, role odgrywane przez pacjen­
ta; b) podstawowe potrzeby pacjenta
2. Komunikacja lekarz–pacjent, czynniki 
ułatwiające i utrudniające porozumie­
wanie się: a) pierwszy kontakt; b) mowa 
Ośrodek Szkoleniowy 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku 
zaprasza na kursy i warsztaty szkoleniowe
II półrocze 2012 roku
ciała — świadoma i profesjonalna ko­
munikacja niewerbalna i parawerbalna
3. Model komunikacji asertywnej: a) pod­
stawowe założenia asertywności; b) 
zasady budowania wypowiedzi aser­
tywnych w kontrakcie z pacjentem 
w sytuacjach trudnych; c) wpływ aser­
tywnych komunikatów na relację le­
karz–pacjent
4. Model komunikacji empatycznej: a) na 
czym polega empatyczna komunikacja; 
b) zasady prowadzenia rozmowy zgod­
nie z założeniami empatii; c) zastoso­
wanie — analiza przykładów
5. Wybrane mechanizmy wywierania 
wpływu na pacjenta: motywowanie 
pacjenta do współpracy z lekarzem; 
b) mechanizm sympatii — co sprawia, 
że ludzie lubią się nawzajem; c) zacho­
wania lekarza budujące autorytet wła­
snej osoby i instytucji
PRAKTYCZNE ASPEKTY MEDYCYNY 
RATUNKOWEJ W STOMATOLOGII
Terminy: 13 października 2012 r., 
1 grudnia 2012 r., godz. 9.00–15.00
wykładowcy: z Uniwersyteckiego Cen­
trum Klinicznego w Gdańsku
Liczba punktów edukacyjnych: 6
Koszt: 140 zł
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-




1. Wytyczne resuscytacji ERC (Europejskiej 
Rady Resuscytacji) — nagłe stany w prak­
tyce stomatologicznej; 2. skład zestawu 
ratunkowego — możliwe optimum
• Ćwiczenia praktyczne na manekinach 
treningowych
1. Podstawowe czynności resuscytacyjne 
(BLS) u dorosłych i dzieci. Elementy 
zaawansowanych czynności ratujących 
życie (ALS) — wentylacja zestawem 
AMBU; 2. elementy zaawansowanych 
czynności resuscytacyjnych (ALS): 
wentylacja zestawem AMBU, zasto­
sowanie defibrylatora półautomatycz­
nego (AED), bezpieczna defibrylacja; 
3. wkłucia dożylne obwodowe
POSTĘPOWANIE LEKARZA WOBEC 
ROSZCZEŃ ODSZKODOWAWCZYCH 
PACJENTÓW
Termin: 13 października 2012 r., godz. 
10.00–14.00
wykładowca: mec. Iwona Kaczorowska­
­Kossowska
Liczba punktów edukacyjnych: 4
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
i lekarzy dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
program: 
1. Kto może skutecznie zgłaszać roszcze­
nia w imieniu pacjenta (jakich doku­
mentów może wymagać lekarz; zakres 
uprawnień rodziny i pełnomocników 
do działania w imieniu pacjenta)
2. Sposoby komunikowania się z pacjen­
tem lub jego pełnomocnikiem (forma 
pisemna, ustna, świadkowie; ochrona 
lekarza przed agresywnym zachowa­
niem pacjenta)
3. Postępowanie z dokumentacją medycz­
ną (kto może żądać od lekarza udo­
stępnienia dokumentacji medycznej; 
w jakiej formie udostępniamy doku­
mentację uprawnionym osobom; ter­
miny w jakich można wymagać od 
lekarza; kiedy lekarz ma obowiązek 
wydania oryginału dokumentacji; 
prawo lekarza do odmowy dostępu 
do dokumentacji; ubezpieczenie od 
odpowiedzialności cywilnej; kiedy 
i w jaki sposób powiadomić firmę 
ubezpieczeniową o zgłoszonych rosz­
czeniach; czego oczekiwać od fir­
my ubezpieczeniowej; reprezentacja 
prawna i procesowa; kto może repre­
zentować lekarza; sposób współpracy 
z pełnomocnikiem; możliwości unik­
nięcia drogi sądowej; przygotowanie 
do postępowania przed sądem)
HORMONALNA TERAPIA ZASTĘPCZA  
— WYBÓR CZY KONIECZNOŚĆ
Termin: 20 października 2012 r., godz. 
10.00–13.00
wykładowca: dr n. med. Rafał Ciepłuch
Liczba punktów edukacyjnych: 3
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
Kursy i szkolenia
8/9.2012 13
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
program: 
1. Zaburzenia statyki narządu rodnego 
oraz problem nietrzymania moczu u ko­
biet po menopauzie. Możliwości lecze­
nia zachowawczego operacyjnego
2. Ryzyko choroby zatorowo­zakrzepowej 
związane z terapią hormonalną okresu 
okołomenapauzalnego
PACJENT Z DYSFUNKCJĄ NARZĄDU ŻUCIA 
— PROBLEMY W PRZEBIEGU LECZENIA 
STOMATOLOGICZNEGO — PRZEGLĄD 
MOŻLIWYCH ROZWIĄZAŃ PROWADZĄ-
CYCH DO UZYSKANIA PRZEWIDYWALNE-
GO SUKCESU TERAPEUTYCZNEGO
Termin: 20 października 2012 r., godz. 
10.00–13.00
wykładowca: dr Krzysztof Adamowicz
Liczba punktów edukacyjnych: 3
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
program: 
Pojęcie dysfunkcji narządu żucia (ska­
la problemu; dysfunkcja zaadaptowana 
i niezaadaptowana; MPD i TMJ — głów­
ne elementy dysfunkcji; cechy dysfunkcji 
zaadaptowanej uchwytne makroskopowo; 
skutki lekceważenia problemu; diagno­
styka i terapia mięśniowego komponentu 
dysfunkcji; EMG i sonografia podstawowe 
elementy skriningu okluzyjnego; uprosz­
czony schemat postępowania z pacjentem 
dysfunkcyjnym w ramach przygotowania 
przedprotetycznego i przedortodontycz­
nego; terapia tens i opieka czynnościowa; 
szyny równoważące (equilibrate splint) 
konstruowane na podstawie punktu mio­
centrycznego)
Odbudowy ortodontyczno­estetyczne — 
skuteczny i mało inwazyjny sposób lecze­
nia pacjentów dysfunkcyjnych
SAMODZIELNA DZIAŁALNOŚĆ MŁODE-
GO LEKARZA — CZYLI JAK ZAŁOŻYĆ 
I PROWADZIĆ INDYWIDUALNĄ PRAKTYKĘ 
LEKARSKĄ
Termin: 27 października 2012 r., godz. 
10.00–15.00
wykładowcy: aplikant Damian Koniecz­
ny, księgowa Teresa Mikucka­Trybull, lek. 
Łukasz Szmygel
Liczba punktów edukacyjnych: 5
Koszt: szkolenie bezpłatne dla młodych 
lekarzy i lekarzy dentystów 
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
program:
1. Paragrafy — czyli prawne aspekty prak­
tyki zawodowej lekarza
Prowadzący: Damian Konieczny, prawnik 
OIL w Gdańsku
a) Czynności przedrejestracyjne (wybór 
odpowiedniego rodzaju praktyki, zgło­
szenie o wytwarzaniu odpadów)
b) Rejestracja działalności gospodarczej 
(Centralna Informacji o Działalności 
Gospodarczej)
c) Rejestracja praktyki zawodowej w Re­
jestrze podmiotów wykonujących dzia­
łalność leczniczą
d) Ubezpieczenie od odpowiedzialności 
cywilnej (obowiązkowe i dobrowolne, 
zakres ochrony, zgłaszanie szkód i wy­
łączenia odpowiedzialności ubezpie­
czyciela)
e) Prawidłowe prowadzenie dokumentacji 
medycznej (dokumentacja w formie pa­
pierowej i elektronicznej)
f) Recepty na leki refundowane (zawarcie 
umowy z NFZ, prawidłowe wypisywa­
nie recept, odpowiedzialność)
g) Obowiązki związane z prowadzeniem 
praktyki (obowiązek statystyczny, opła­
ty za korzystanie ze środowiska, zesta­
wienia o ilości wytwarzanych odpa­
dów) 
2. Praktyka czyni mistrza — czyli cienie 
i blaski prowadzenia własnej indywi­
dualnej praktyki lekarskiej
Prowadzący: Łukasz Szmygel — lekarz 
prowadzący Indywidualną Praktykę Lekarską
a) Co warto wiedzieć przed założeniem 
Indywidualnej Praktyki Lekarskiej?
b) Kiedy warto zakładać indywidualną 
praktykę lekarską?
c) Gdzie się udać, żeby założyć indywidu­
alną praktykę lekarską?
d) Co zrobić po założeniu indywidualnej 
praktyki lekarskiej?
e) Prowadzenie indywidualnej praktyki 
lekarskiej w praktyce — prawa i obo­
wiązki oraz profity
3. Jak rozliczać się z fiskusem — czyli 
o sposobach prowadzenia księgowości 
indywidualnej praktyki lekarskiej
Prowadząca: Teresa Mikucka­Trybull — 
księgowa
a) Formy opodatkowania działalności 
gospodarczej prowadzonej przez osobę 
fizyczną — ustawowe możliwości wy­
boru, obowiązki ewidencyjne przy każ­
dym z poniższych form opodatkowania: 
karta podatkowa, ryczałt od przychodów 
ewidencjonowanych, zasady ogólne 
(skala podatkowa, liniowy), podatek od 
wartości dodanej — VAT przy wykony­
waniu usług medycznych, kasy fiskal­
ne, kiedy należy rozpocząć ewidencję 
przychodów za jej pomocą, obowiązki 
wynikające z ustaw o ubezpieczeniach 
społecznych
NOWOTWORY KOBIECYCH NARZĄDÓW 
PŁCIOWYCH — HORMONALNA TERAPIA 
ZASTĘPCZA
Termin: 27 października 2012 r., godz. 
10.00–12.00
wykładowcy: prof. Janusz Emerich
Liczba punktów edukacyjnych: 2
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
program:
1. Nowotwory kobiecych narządów płcio­
wych 
2. Hormonalna terapia zastępcza
URAZY ZĘBÓW MLECZNYCH  
I STAŁYCH
Termin: 10 listopada 2012 r., godz. 
10.00–13.00
wykładowca: dr hab. Katarzyna Emerich, 
wojewódzki konsultant ds. stom. dziecię-
cej; adiunkt Katedry i zakładu Stomatolo-
gii wieku Rozwojowego GUMed
Liczba punktów edukacyjnych: 3
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
program: Pierwsza pomoc po urazie; 
Najnowsze wytyczne leczenia urazów; 
Ciekawe przypadki kliniczne
PEŁNOCERAMICZNE ODBUDOWY PRO-
TETYCZNE PODCZAS JEDNEJ WIZYTY 
WYKONYWANE SYSTEMEM CEREC FIRMY 
SIRONA
Termin: 17 listopada 2012 r., godz. 
10.00–15.00
wykładowcy: lek. dent. Karolina Ka­
łuża­Kupc (lekarz pracujący systemem 
CEREC) oraz mgr. inż. Rafał Szpakowski 
(specjalista ds. systemu CAD/CAM z firmy 
AMADAR)
Liczba punktów edukacyjnych: 5
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
program: 
Część teoretyczna — 2 godz. (poprowadzi 
mgr. inż. Rafał Szpakowski): historia syste­
mu CEREC; unikalne możliwości najnow­
szego systemu CEREC AC z kamerą BlueCam 
(funkcja Biogeneric — generowanie kształtu 
powierzchni żującej oraz skan policzkowy 
w zgryzie zamiast skanu kęska powierzchni 
zęba antagonisty); innowacyjne połączenie 
systemu CAD/CAM z obrazowaniem 3D 
w leczeniu implantologicznym — CEREC 
meets GALILEOS; połączenie z zewnętrz­
nymi pracowniami protetycznym; korzyści 
finansowe wynikające z wprowadzenia sys­
temu CEREC do własnego gabinetu
Część praktyczna — 2 godz. (poprowa-
dzi lek. dent. Karolina Kałuża-Kupc): za­
projektowanie i wykonanie przykładowej 
pracy protetycznej na modelu
Forum dyskusyjne — 1 godz.
Łączny czas spotkania: ok. 5 godz. 
Firma AMADAR przygotuje katering na 
spotkanie oraz materiały szkoleniowe
PODSTAWY MEDYCYNY  
RATUNKOWEJ
Termin: 17 listopada 2012 r., godz. 9.00– 
–15.00
wykładowcy: z Uniwersyteckiego Cen­
trum Klinicznego w Gdańsku
Kursy i szkolenia
8/9.201214
Liczba punktów edukacyjnych: 6
Koszt: 140 zł (szkolenie dla lekarzy)
Sposób zgłaszania uczestnictwa: tele-




1. Wytyczne resuscytacji ERC (Europejskiej 
Rady Resuscytacji) — algorytmy postę­
powania w zaburzeniach rytmu serca; 2. 
nadkrtaniowe metody udrażniania dróg 
oddechowych; 3. praktyczne aspekty me­
dycyny katastrof
• Ćwiczenia praktyczne na manekinach 
treningowych
1. Podstawowe czynności resuscytacyjne 
(BLS) u dorosłych i dzieci. Elementy 
zaawansowanych czynności ratujących 
życie (ALS) — wentylacja zestawem 
AMBU; 2. zakładanie maski krtaniowej; 
3. symulacja zaburzeń rytmu
INTERPRETACJA ZDJĘĆ RTG WEWNĄTRZ-
USTNYCH I PANTOMOGRAFICZNYCH
Termin: 1 grudnia 2012 r., godz. 10.00–15.00
wykładowcy: mgr inż. Andrzej Koło­
dziejczyk, dr n. med. Maciej Wilamski
Liczba punktów edukacyjnych: 5
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
nicznie lub e-mailowo
program:
prowadzący: mgr inż. Andrzej Koło­
dziejczyk 
1. Aparaty RTG wewnątrzustne: techniki 
wykonywania zdjęć zewnątrzustnych; 
stosowane projekcje; parametry
2. Aparaty pantomograficzne, przegląd 
dostępnych ekspozycji: zdjęcie panto­
mograficzne; zdjęcie cefalometryczne; 
zdjęcie stawów skroniowo­żuchwo­
wych
3. Tomografy stomatologiczne — nowe 
możliwości dzięki obrazowaniu 3D
prowadzący: dr n. med. Maciej Wilam­
ski 
4. Zdjęcia wewnątrzustne: anatomia rent­
genowska zdjęć wewnątrzustnych
5. Interpretacja kilku przypadków klinicz­
nych
6. Najczęstsze błędy i artefakty na zdję­
ciach: zdjęcia pantomograficzne:
7. Zasady otrzymywania zdjęć pantomo­
graficznych
8. Problemy w zakresie prawidłowej inter­
pretacji zdjęć
9. Analiza anatomiczna prawidłowo wy­
konanego zdjęcia
10. Najczęstsze błędy i artefakty na zdję­
ciach 
11. Omówienie zmian patologicznych 
•	 Forum dyskusyjne
W związku z charakterem szkolenia 
w postaci warsztatu przewiduje się dys­
kusję i zadawanie pytań wykładowcy. 
Pytania te mogą obejmować zakres tema­
tyki wykładu lub dotyczyć postępowania 
w konkretnych przypadkach. 
za udział w warsztatach zostaną przy-
znane punkty edukacyjne. (wg rozporzą-
dzenia Mz z dn. 6 października 2004 r.)
zapisy na szkolenia przyjmuje
Komisja Kształcenia Medycznego
Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku
ul. Śniadeckich 33, 80–204 Gdańsk
tel.: 58 524 32 07, 58 524 32 27
e­mail: komisja.ksztalcenia@gdansk.oil.
org.pl
wszystkich uczestników zapraszamy 
do odbioru certyfikatów w Okręgowej 
izbie Lekarskiej (pok.406, iii piętro).
Nazwa kursu……………………………………………………………………………………
Termin i miejsce kursu………………………………………………………………………
 




Uprzejmie prosimy o telefoniczne zgłaszanie się pod numerem: 58 524 32 07 (p. Beata Hańć) i po uzyskaniu akceptacji terminu o przesłanie niniejszego 
formularza rejestracyjnego faksem na numer: 58 524 32 01 lub e-mailem na adres: komisja.ksztalcenia@gdansk.oil.org.pl.
Opłatę należy uiścić na konto: 69 1090 1102 0000 0000 1000 4314 z dopiskiem: „temat i data kursu” lub w kasie Izby w poniedziałek, środę, piątek 
w godz. 11.00–15.30, czwartek w godz. 11.00–17.00 (pokój 110 — parter).








Dane do faktury 
Nabywca .........................................................................................................................................................................................................................................
Ulica............................................................................................................................................................................................................................................... 
Kod pocztowy, miejscowość ......................................................................................................................................................................................................... 




Przelew bankowy nr ....................................... z dnia ...........................................................
 
Raport kasowy nr ........................................ z dnia ...........................................................





Wojewódzki Ośrodek  
Medycyny Pracy  
oraz Polskie Towarzystwo  
Medycyny Pracy 
Oddział w Gdańsku 
ul. Okrąg 1B, 80–871 Gdańsk
tel.: 58 340 59 23
e­mail: sekretariat@womp.gda.pl
www.womp.gda.pl 
PLAN POSIEDZEŃ Z ZAKRESU  
MEDYCYNY PRACY DLA LEKARZY 
I PIELĘGNIAREK NA II PÓŁROCZE 2012 ROKU
26.09.2012 r. (środa godz. 11.00)  
i 27.09.2012 r. (czwartek godz. 13.00)
Zawodowe aspekty zachorowań na WZW 
B i C wśród pracowników ochrony zdrowia 
województwa pomorskiego. Zmiany w prze-
pisach o chorobach zawodowych
dr n. med. Jacek Parszuto — Dyrektor 
WOMP w Gdańsku
24.10.2012 r. (środa godz. 11.00)  
i 25.10.2012 r. (czwartek godz. 13.00)
Praca w warunkach podwyższonego ciśnie-
nia otoczenia: nurkowanie, kesony, komory
dr n. med. Jacek Kot — Krajowy Ośrodek 
Medycyny Hiperbarycznej Uniwersytec­
kiego Centrum Medycyny Morskiej i Tro­
pikalnej w Gdyni 
28.11.2012 r. (środa godz. 11.00)  
i 29.11.2012 r. (czwartek godz. 13.00)
Zlecanie, wykonywanie i interpretacja wy-
ników badań czynników środowiska pracy. 
Rola lekarza i pielęgniarki służby medycy-
ny pracy
Marcin Kraska — Dział Higieny Pracy 
WSSE w Gdańsku
12.12.2012 r. (środa godz. 11.00)  
i 13.12.2012 r. (czwartek godz. 13.00)
Alergie skórne cd. Pokrzywka i niepożąda-
ne odczyny polekowe
dr n. med. Elżbieta Grubska­Suchanek — 
Klinika Dermatologii, Wenerologii i Aler­
gologii Uniwersyteckiego Centrum Kli­
nicznego w Gdańsku
Uwaga! za udział w posiedzeniu lekarzo-
wi — członkowi pTMp będą przyznawa-
ne 3 punkty edukacyjne.
Wykłady będą się odbywać w budynku 
Zespołu Szkół Energetycznych w Gdańsku 
przy ul. Reja 25 (boczna od ul. Marynarki 
Polskiej, obok Zakładu Energetyki).
Serdecznie zapraszamy!
Sekcja Dermatologicznej pTA wraz 
z Kliniką Dermatologii, wenerologii 
i Alergologii GUMed zapraszają lekarzy 
zainteresowanych problematyką der­
matoz alergicznych, a zwłaszcza: aler-
gologów, dermatologów, pediatrów 
i lekarzy rodzinnych, do udziału w
9. Akademii  
Dermatologii i Alergologii,
która odbędzie się w dniach 7–10 
lutego 2013 roku w Słupsku i w Ustce
Tematy przewodnie 9. ADA: 
DIAGNOSTYKA I TERAPIA CHORÓB 
ALERGICZNYCH; DERMATOZY ALER­
GICZNE W PEDIATRII, OKULISTYCE, 
GINEKOLOGII i GERIATRII; atopowe za­
palenie skóry; wyprysk kontaktowy; po­
krzywki obrzęk naczynioruchowy; AST­
MA; CO NOWEGO W DERMATOLOGII 
KLINICZNEJ?; PIERWOTNE CHŁONIA­
KI SKÓRY; trądzik; ZAKAŻENIA SKÓ­
RY i ich rola w chorobach alergicznych; 
skuteczne leczenie grzybic przewlekłych; 
ŁUSZCZYCA jako czynnik ryzyka chorób 
układu krążenia?; CHOROBY PAZNOK­
CI; ZDROWE STARZENIE; sucha skóra; 
zmiany barwnikowe; jakość życia; cieka­
we przypadki kliniczne 
patronat: Rektor GUMed, Rektor UM 
w Łodzi, Rektor UM we Wrocławiu, Pre­
zydent PTA, Krajowi Konsultanci ds. Aler­
gologii i Dermatologii, Prezydent Słupska, 
Burmistrz Ustki, Starosta Słupski
Organizatorzy: Sekcja Dermatologicz­
na Polskiego Towarzystwa Alergologicz­
nego, Katedra i Klinika Dermatologii, 
Wenerologii i Alergologii Gdańskiego 
Uniwersytetu Medycznego
przewodniczący Komitetu Organiza-
cyjnego i Naukowego: prof. Roman No­
wicki, Katedra i Klinika Dermatologii, 
Wenerologii i Alergologii GUMed, ul. Dę­
binki 7, 80–211 Gdańsk, tel.: 58 349 25 
90 (bezpośr.), 58 349 25 86 (faks i sekreta­
riat), e­mail: rnowicki@gumed.gda.pl
Biuro Konferencji: OWK JANTAR, ul. 
Wczasowa 14, 76–270 Ustka, tel.: 505 760 
129, 59 814 40 93, faks: 59 814 42 87, 
e­mail: jantar@ta.pl 
informacje: www.ekonferencje.pl/9 ADA
WARSZTATY ABC opisu EKG
Termin i miejsce: 7 grudnia 2012 roku, 
Sopot
Tematyka: Jak patrzeć na EKG, aby 
zobaczyć wszystko? Jak mierzyć załamki 
i odstępy EKG? Jak używać cyrkla? Jak 
systematycznie opisywać elektrokardio­




IV Konferencja Dydaktyczna 
Czasopisma  
„Choroby Serca i Naczyń”
III Zimowe Spotkanie Sekcji 
Farmakoterapii Sercowo-
Naczyniowej PTK
Termin i miejsce: 7–8 grudnia 2012 
roku, Sopot
Tematyka: Kontrowersje w kardiologii 
i hipertensjologii: debaty pro–kontra. EKG 
interaktywnie — rozwiązywanie zagadek 
elektrokardiograficznych. Choroby ser­
ca i naczyń — co istotnego zapamiętamy 
z nowości kończącego się roku? Leczenie 
zaburzeń lipidowych na progu 2012 roku 
— co wiedzieć? o czym dyskutować? Naj­
bardziej dyskutowane badania kliniczne 
ostatnich 48 miesięcy — co z nich wynika? 
Farmakoterapia kardiologiczna — co waż­
nego wydarzyło się w 2011 roku? Nowe 
leki, nowe wskazania terapeutyczne, nowe 
badania kliniczne — raporty ekspertów.




Termin i miejsce: 17 listopada 2012 
roku, Gdańsk, Hotel Mercure Hevelius
Tematyka: Interaktywny charakter 
Repetytorium uatrakcyjnia wykłady, 
a uczestnikom umożliwia aktywny udział 
w konferencji. To szczególnie ważne dla 
osób będących w trakcie specjalizacji, któ­
re podczas trwania spotkania będą miały 
możliwość sprawdzenia swojej wiedzy 
z zakresu onkologii. W programie m.in.: 
rak jelita grubego, neuroendokrynne no­
wotwory układu pokarmowego, rak nerki, 
rak płuca, rak piersi, leczenie wspomagają­









Termin i miejsce: 18–20 października 
2012 roku, Kraków
Tematyka: Trudności leczenia nadci­
śnienia tętniczego; Aktualne trendy w ba­
daniach genetycznych w nadciśnieniu tęt­
niczym; Leczenie nadciśnienia tętniczego 
w podstawowej opiece zdrowotnej; Nowe 
metody leczenia nadciśnienia tętniczego; 
Nadciśnienie tętnicze a nowotwory zło­
śliwe; NATPOL 2011 — wyniki; Zalecenia 








Termin i miejsce: 30 listopada i 1 grud­
nia 2012 roku, Warszawie
Tematyka: Leki przeciwzakrzepowe, Ry­
zyko udaru mózgu oraz ryzyko powikłań 
krwotocznych, Aktualne wytyczne doty­
czące skojarzonego leczenia przeciwpłyt­
kowo­przeciwkrzepliwego, Zastosowanie 
nowych leków przeciwzakrzepowych 
w chirurgii ortopedycznej, Postępowanie 
w planowych i nagłych sytuacjach klinicz­




Cukrzyca i choroby 
współistniejące
Interdyscyplinarne spojrzenie 
na codzienne problemy 
diabetologii
Termin: 13 października 2012 r.
Miejsce: Warszawa
Biuro organizacyjne: www.termedia.pl
III Kongres Top 
Nephrological Trends
Aktualności Nefrologiczne
Termin: 5–6 października 2012 r.
Miejsce: Centrum Kongresowe Instytutu 
Ochrony Roślin, Poznań
Biuro organizacyjne: www.termedia.pl
XIX Zjazd Polskiego 
Towarzystwa Epidemiologów 
i Lekarzy Chorób Zakaźnych
Termin: 27–29 września 2012 r.
Miejsce: Wrocław, Regionalne Centrum 
Turystyki Biznesowej Hala Stulecia
Biuro organizacyjne: www.termedia.pl




Tematyka: szeroko rozumiana opieka 
nad chorym z raną przewlekłą, w tym: 
diagnostyka i możliwości leczenia opera­
cyjnego ran przewlekłych o różnej etio­
logii, postępowanie interdyscyplinarne 
w leczeniu owrzodzeń żylnych goleni, 
przewlekłych owrzodzeń kończyn dol­
nych o różnej etiologii, w tym stopy cu­
krzycowej, odleżyn, oparzeń, ran prze­
wlekłych pourazowych i innych, metody 
gojenia miejscowego, mikrobiologia rany 
przewlekłej, problematyka bólu w go­
jeniu ran, modele opieki, profilaktyka 
i edukacja
Termin: 4–6 października 2012 r.
Miejsce: Opera Nova, Bydgoszcz
Organizatorzy: Polskie Towarzystwo 
Leczenia Ran, Katedra i Klinika Chirurgii 
Naczyniowej i Angiologii Collegium Me-
dicum w Bydgoszczy, UMK Zakład Pielęg­
niarstwa Chirurgicznego Collegium Medi-
cum w Bydgoszczy UMK Katedra i Klinika 
Medycyny Paliatywnej UM, Poznań, wy­
dawnictwo Termedia
www.termedia.pl
Repetytorium z Kardiologii 
Warszawa, 13 października 2012 roku
www.kardio2012.viamedica.pl 
Choroby Układu Żylnego w praktyce Kli-
nicznej „Od trombofilii do zespołu poza-
krzepowego” 
Warszawa, 20 października 2012 roku
www.flebologia2012.viamedica.pl 
Choroby Układu Żylnego w praktyce Kli-
nicznej „Od trombofilii do zespołu poza-
krzepowego” 
Zielona Góra, 27 października 2012 roku
www.flebologia2012.viamedica.pl 
Choroby Układu Żylnego w praktyce Kli-
nicznej „Od trombofilii do zespołu poza-
krzepowego” 
Suwałki, 1 grudnia 2012 roku
www.flebologia2012.viamedica.pl 
iii Konferencja Czasopisma Acta Angiolo-
gica — angiologia w przypadkach 
Bydgoszcz, 7–8 grudnia 2012 roku
www.angiologia.viamedica.pl 
Informujemy, że firma „Via Medica sp. z o.o.” zobowiązała się do przekazania dla 
członków Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku 100 bezpłatnych zaproszeń na po­
niższe konferencje edukacyjne, których jest organizatorem. Zainteresowanych lekarzy 
prosimy o pisemne zgłoszenie chęci uczestnictwa w tym wydarzeniu edukacyjnym 
(ok. 2 tygodnie przed terminem konferencji) — e­mail: Komisja.ksztalcenia@gdansk.
oil.org.pl. Jednocześnie informujemy, że warunkiem uzyskania bezpłatnego zaprosze­
nia jest opłacanie składek członkowskich. W zgłoszeniu prosimy zamieścić tytuł, datę 
konferencji, imię i nazwisko lekarza oraz numer prawa wykonywania zawodu, a także 
dane kontaktowe i zgodę na przekazanie danych kontaktowych organizatorowi.




Termin i miejsce: 21–23 września 2012 
roku, Sopot
Tematyka: Choroba układu chłonnego; 
Leczenie wspomagające; Choroby układu 










ul. Śniadeckich 33, 80–204 Gdańsk
www.gdansk.oil.org.pl, 
e-mail: oil@gdansk.oil.org.pl 
tel.: 58 524 32 00
faks: 58 524 32 01
Biuro Izby czynne 
pon.–śr., pt. w godz. 11.00–16.00, 
(kasa czynna do godz. 15.30)
czw. w godz. 11.00–18.00
(kasa czynna do godz. 17.30)
Konto: WBK SA o. Gdynia 
69 1090 1102 0000 0000 1000 4314 
BIURO PRAWNE
tel.: 58 524 32 04
Udzielanie porad prawnych lekarzom:
r. pr. Elżbieta Czarnecka — wtorki 11.00–16.00, czwartki 
11.00–18.00 po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym
tel.: 58 524 32 24
r.pr. Iwona Kaczorowska 
poniedziałki 11.00–15.30, czwartki 11.00–16.00 
po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym  
tel.: 58 524 32 09 
adw. Karol Kolankiewicz
poniedziałki 11.00–16.00, czwartki 12.00–18.00
po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym 
tel.: 58 524 32 24 
mgr Aleksandra Czaja i mgr Damian Konieczny
w godzinach pracy Biura Izby
tel.: 58 524 32 04
KSIĘGOWOŚĆ
tel.: 58 524 32 02, 58 524 32 22
KASA — SKŁADKI




tel.: 58 524 32 10
faks: 58 524 32 12
Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej
dr n. med. Maria Adamcio-Deptulska 
przyjmuje w czw. w godz. 10.00–12.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
Zastępcy Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej
dr n. med. Józefa Przeździak przyjmuje w pon. w godz. 
12.30–14.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
dr n. med. Barbara Kręglewska przyjmuje w śr. w godz. 
10.00–11.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym) 
SEKRETARIAT SĄDU LEKARSKIEGO 
tel.: 58 524 32 11
e-mail: osl@gdansk.oil.org.pl
Przewodniczący Sądu przyjmują:
wt. — prof. dr hab. n. med. Zdzisław Bereznowski
— zastępca przewodniczącego, 
w godz. 14.00–15.00
czw. — lek. Roman Abramowicz
— przewodniczący, w godz. 13.00–14.00
pt. — dr med. Anna Kobierska
— zastępca przewodniczącego, 
w godz. 13.00–14.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
DELEGATURA W ELBLĄGU
ul. Studzienna 29A, 82–300 Elbląg
tel./faks: 55 235 39 25
e-mail: oilel@gdansk.oil.org.pl
Konto: Bank Millenium SA o. Elbląg
54 1160 2202 0000 0000 6191 4835
Biuro czynne: pon. w godz. 9.00–16.00 
  wt.–pt. w godz. 8.00–15.00 
DELEGATURA W SŁUPSKU
ul. Moniuszki 7/1, 76–200 Słupsk
tel./faks: 59 840 31 55
e-mail: oilsl@gdansk.oil.org.pl 
Konto: PEKAO SA I o. Słupsk 
11 1240 3770 1111 0000 4068 1425
Biuro czynne:  
pon. w godz. 9.00–18.00 
wt., czw. w godz. 9.00–16.00





dr n. med. Roman Budziński
WICEPREZES 
dr n. med. Tomasz Gorczyński
WICEPREZES 








lek. dent. Halina Porębska
ZASTĘPCA SEKRETARZA 




dr n. med.  Wojciech Homenda
CZŁONEK 
lek. dent. Wojciech Ratajczak
CZŁONEK 
dr n. med. Barbara Sarankiewicz-Konopka
CZŁONEK 
dr n. med. Anna Sobieszek-Kundro
SKŁADKI NA IZBĘ LEKARSKĄ
Uprzejmie informujemy, że od 1 października 2008 
roku obowiązuje składka członkowska w wysokości 40 
zł (stażyści — 10 zł).
Taka wysokość składki obowiązuje wszystkich lekarzy 
i lekarzy dentystów, również emerytów do 65. rż. (męż-
czyźni) i 60. rż. (kobiety) oraz rencistów wykonujących 
zawód.
Po 65. rż. i 60. rż. (odpowiednio) 10 zł, 
pod warunkiem że poza świadczeniami emerytalnymi 
roczny przychód nie przekracza 24 084,00 zł. 
UWAGA! 
Lekarze pracujący poza zawodem, 
a posiadający Prawo Wykonywania 
Zawodu RP płacą 40 zł.
Istnieje możliwość obniżenia lub zwolnienia 




— Beata Ługiewicz, tel.: 58 524 32 03
— Joanna Monkiewicz, tel.: 58 524 32 17
e-mail: skladki@gdansk.oil.org.pl
UWAGA! 
Lekarze z byłego województwa elbląskiego 
i słupskiego powinni składki członkowskie wpłacać 
na indywidualne rachunki bankowe. Pozostałe należ-
ności — spłata pożyczek z Funduszu Samopomocy 
Lekarskiej, opłata za rejestrację praktyki — należy 
wpłacać na konta: 
• Gdańsk Bank Zachodni WBK SA 3 O. Gdynia 
69 1090 1102 0000 0000 1000 4314 
• Elbląg Bank Millenium SA o. Elbląg 
54 1160 2202 0000 0000 6191 4835 
• Słupsk Pekao SA I O. Słupsk 
11 1240 3770 1111 0000 4068 1425 
KOMISJE PROBLEMOWE 
KOMISJA DS. PRAKTYK LEKARSKICH 
I REJESTRACJI PRAKTYK
tel.: 58 524 32 06, 58 524 32 26
Przewodniczący 
— lek. dent. Wojciech Ratajczak
KOMISJA DS. STOMATOLOGII
tel.: 58 524 32 06, 58 524 32 26
Przewodniczący 
— lek. dent. Dariusz Kutella
KOMISJA DS. REJESTRACJI LEKARZY
tel.: 58 524 32 05, 58 524 32 25
Przewodniczący 
— dr n. med. Piotr Szafran
KOMISJA DS. KSZTAŁCENIA MEDYCZNEGO
tel.: 58 524 32 07, 58 524 32 27
Przewodnicząca — dr n. med. Barbara 
Sarankiewicz-Konopka
Posiedzenia komisji — trzecia środa miesiąca,   
godz. 12.00
KOMISJA DS. ETYKI LEKARSKIEJ
tel.: 58 524 32 00
Przewodniczący — lek. Józef Dobrecki
KOMISJA DS. KONKURSÓW
tel.: 58 524 32 00
Przewodniczący — dr n. med. Jerzy Kossak
KOMISJA DS. SOCJALNYCH
tel.: 58 524 32 00
Przewodnicząca 
— lek. Magdalena Gorczyńska
KOMISJA DS. KULTURY, SPORTU I REKREACJI
tel.: 58 524 32 00
Przewodniczący — lek. dent. Marcin Szczęśniak
KOMISJA LEKARZY SENIORÓW
tel.: 58 524 32 00
Przewodnicząca — lek. Alicja Wojciechowska
Posiedzenia komisji — trzeci poniedziałek miesiąca, 
godz. 14.00
KOMISJA DS. MŁODYCH LEKARZY
tel.: 58 524 32 07, 58 524 32 27
Przewodnicząca — lek. Maria Danielewicz 
PEŁNOMOCNIK DS. ZDROWIA
Pełnomocnik ds. Zdrowia Lekarzy i Lekarzy 
Dentystów lek. Katarzyna Wiśniewska 
dyżuruje w Izbie w każdy pierwszy wtorek 
miesiąca w godz. 8.30–10.30. 
Kontakt z Pełnomocnikiem jest możliwy 
również poza biurem Izby po uprzednim 
uzgodnieniu telefonicznym: 502 931 576.
KOMISJA BIOETYCZNA 
tel.: 58 524 32 50 








Lekarskiego i Oddziału 
Stomatologii Akademii 
Medycznej w Gdańsku —  
rocznik 1957–1963
W 2013 roku mija 50 lat od uzyskania 
przez nas dyplomów lekarzy. W związku 
z tą rocznicą 17 maja 2013 roku, pod pa­
tronatem JM Rektora Gdańskiego Uniwer­
sytetu Medycznego prof. dr. hab. n. med. 
Janusza Morysia, odbędzie się tradycyjna 
uroczystość odnowienia dyplomów połą­
czona (dla chętnych) ze spotkaniem kole­
żeńskim w godzinach wieczornych w ho­
telu „Posejdon” w Gdańsku–Jelitkowie.
Wszystkich zainteresowanych, którzy 
dotąd nie otrzymali kart uczestnictwa lub 
jeszcze ich nie odesłali, prosimy o jak naj­
szybszy kontakt: Julita (Augustowska) No­
wak — tel.: 58 551 43 95; Małgorzata Herr­




Biuro Prawne Okręgowej Izby Lekarskiej 
w Gdańsku ponownie przypomina, że le­
karze prowadzący praktyki zawodowe ani 
inni przedsiębiorcy nie mają ustawowego 
obowiązku dokonywania wpisu do Krajo-
wego Rejestru informacji o przedsiębior-
cach z siedzibą w warszawie. 
Treść otrzymywanego przez lekarzy pi­
sma wraz z drukiem wpłaty może w spo­
sób zamierzony wprowadzać w błąd co do 
potrzeby wpisu prowadzonej przez lekarza 
działalności gospodarczej. Prosimy o nie­
regulowanie opłat w kwocie 110,00zł, do 
których zapłaty są Państwo wzywani, oraz 






Komisja Praktyk Lekarskich informuje, że 
od 1 lipca 2012 r. obowiązuje nowe rozporzą­
dzenie Ministra Zdrowia w sprawie szczegó­
łowych wymagań, jakim powinny odpowia­
dać pomieszczenia i urządzenia podmiotu 
wykonującego działalność leczniczą.
W związku z tym prosimy lekarzy no­
szących się z zamiarem rejestrowania 
nowych praktyk lub zgłoszenia wykony-
wania praktyki w nowym miejscu o zwró­
cenie szczególnej uwagi, by otrzymane od 
1 lipca 2012 r. postanowienie inspekcji sa­
nitarnej, stwierdzającej spełnienie wyma­
gań lokalowych i sanitarnych przez nowe 
pomieszczenia, były wydawane na podsta­
wie nowego rozporządzenia. 
(Rozporządzenie Ministra Zdrowia 
z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szcze-
gółowych wymagań, jakim powinny odpo-
wiadać pomieszczenia i urządzenia pod-
miotu wykonującego działalność leczniczą 




W imieniu Rzecznika Praw Lekarza 
NRL, Pana dr. Krzysztofa Kordela, zwra­
cam się z uprzejmą prośbą o zgłaszanie 
przypadków lekarzy, którzy prosili o po­
moc w związku z szykanowaniem z po­
wodu akcji protestacyjnej polegającej na 






tel.: 22 55 91 322, faks: 22 55 91 323
e­mail: m.przybycien@hipokrates.org
Rejestr gabinetów  
termin przedłużony
Okręgowa Izba Lekarska w Gdań­
sku uprzejmie informuje, że w dniu 29 
czerwca 2012 roku ogłoszona zosta­
ła w Dzienniku Ustaw RP nowelizacja 
ustawy o działalności leczniczej. Jedną 
z wprowadzonych zmian jest wydłuże­
nie terminu na dostosowanie podmio­
tów wykonujących działalność leczniczą 
(praktyk lekarskich oraz podmiotów lecz­
niczych) do wymogów ustawy. Dotyczy 
to w szczególności obowiązku dokonania 
stosownych zmian w rejestrze podmio­
tów wykonujących działalność leczniczą 
oraz wprowadzenia regulaminu porząd­
kowego. W związku z nowelizacją termin 
składania wniosków o zmianę wpisów 
w rejestrze został przedłużony do dnia 
31 grudnia 2012 r.
Ponadto zniesiono obowiązek uiszcza­
nia opłaty za zmianę wpisu w rejestrze, 
dotyczącego ubezpieczenia od odpowie­
dzialności cywilnej.
prosimy jednocześnie pamiętać, że 
w wypadku wyrażenia woli zawarcia 
przez lekarza umowy upoważniającej 
do wystawiania recept refundowanych 
z Narodowym Funduszem zdrowia dla 
celów prowadzonej praktyki lekarz 
może zostać zobowiązany do przedłoże-
nia nowego zaświadczenia o wpisie do 
rejestru podmiotów wykonujących dzia-
łalność leczniczą.
Damian Konieczny
Biuro prawne OiL w Gdańsku
Ogólnopolska  
Wystawa Fotografii  
pod hasłem „Fotografia  
z odrobiną humoru…”
W Klubie Lekarza w Łodzi, przy ul. 
Czerwonej 3, odbędzie się w paździer­
niku, tradycyjnie jak co roku, powaka­
cyjna Ogólnopolska Wystawa Fotografii 
Lekarzy, tym razem pod hasłem „Foto­
grafia z odrobiną humoru…” — realiza­
cję tego tematu pozostawiamy inwencji 
i wyobraźni lekarzy i lekarzy dentystów, 
chcących wziąć udział w tegorocznej 
Wystawie.
Wernisaż wystawy planujemy na 
21 października 2012 roku (niedziela) 
o godz. 17.00. Wystawa potrwa do 26 
października br.
Zapraszamy do udziału w prezenta­
cji zdjęć Koleżanki i Kolegów nie tylko 
z łódzkiej OIL, ale ze wszystkich okręgo­
wych izb w Polsce. Prace prosimy nad­
syłać na nasz adres nie później niż do 8 
października br.
Fotogramy powinny być nie mniejsze 
niż w formacie A5, wykonane w dowol­
nych technikach, opatrzone następujący­
mi informacjami: imię i nazwisko, spe­
cjalizacja i miejscowość zamieszkania 
Autora, a także ewentualnie tytułem.
Kontakt:
Iwona Szelewa
Sekretariat Okręgowej Izby Lekarskiej,
ul. Czerwona 3, 93–005 Łódź,
tel.: 42 683 17 01
10 000 zł na kształcenie
Komisja Kształcenia Medycznego Okrę­
gowej Izby Lekarskiej w Gdańsku informuje 
lekarzy i lekarzy dentystów o możliwości 
ubiegania się o nieoprocentowane świadcze­
nie pieniężne do kwoty 10 000zł z przezna­
czeniem na doskonalenie zawodowe. 
Regulamin dostępny jest w Komisji Kształ­
cenia Medycznego, pok. 406, lub na stronie 
internetowej http://www.nil.org.pl/xml/oil/ 
/oil53/tematy/sprawy/regulamin. Warunkiem 
przyjęcia podania jest uregulowanie składek 
członkowskich. 
Komisja Kształcenia Medycznego 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku





rocznika 1977  
Akademii Medycznej 
w Gdańsku
Koleżanki i Koledzy! Mija 35 lat od chwili, 
gdy w 1977 roku zakończyliśmy studia na AM 
w Gdańsku. Chcemy więc spotkać się znowu! 
Zjazd XXXV­lecia odbędzie się w obiekcie Pri­
mavera Conference & SPA — Jastrzębia Góra 
w dniach 14–16 września 2012 roku.
Kontakt z Komitetem Organizacyjnym: 
Maria Dudziak, Barbara Szafran, Alicja Ja­
kitowicz, tel.: 604 168 535, faks: 58 349 16 
15, e­mail: mdudziak@gumed.deu.pl.
Komitet Organizacyjny 
zaprasza na Bal Roku AMG 
Lekarski 1982
Spotkanie odbędzie się w dniach 26–28 
października 2012 r. w Domu Wypoczyn­
kowym Rzemieślnik w Gdańsku­Jelitkowie.
Prosimy o przesłanie zgłoszeń do koń­
ca września na adres mailowy: tomczak.
wioleta@gmail.com
W odpowiedzi uzyskacie szczegółowe 
informacje o naszym spotkaniu.
Odpowiedzi na pytania udziela Wio­
leta Tomczak, tel.: 698 121 209; e­mail: 
tomczak.wioleta@gmail.com.
Zapraszają Jolanta Wierzba, Katarzyna Ko­
zarzewska oraz Marzena Zarzeczna­Baran
Uprzejmie zawiadamiamy Koleżanki 
i Kolegów, że 18 października 2012 r., 
w dniu patrona lekarzy – św. Łukasza, 
o godz. 18.00 odprawiona zostanie msza 
św. w Kościele Mariackim w Słupsku 
w intencji zmarłych członków Delegatury 
Słupskiej.
Absolwenci rocznik 1987
W związku ze zbliżającym się 25­leciem 
uzyskania dyplomu Koleżanki i Kolegów 
rocznik 1987 prosimy o zgłaszanie swoich 
adresów mailowych i pocztowych w celu 
stworzenia bazy danych
Anna Korzon-Burakowska
e­mail: akorzon@wp.pl, tel.609 091 454
Okręgowa Izba Lekarska uprzejmie in­
formuje, że nie ma ustawowego obowiązku 
wysyłania do członków samorządu lekar­
skiego wezwań do zapłaty zaległych skła­
dek członkowskich. Obowiązek opłacania 
składek członkowskich dotyczy członków 
samorządu, zaś Izba jest jedynie zobligo­
wana do prowadzenia ewidencji składek 
członkowskich. Wysyłanie do członków 
samorządu lekarskiego upomnień ma za­
tem co do zasady jedynie charakter infor­
macyjny i wynika z dobrej woli Izby.
W związku z pojawiającymi się wątpli­
wościami, Dział Windykacji Okręgowej 
Izby Lekarskiej w Gdańsku uprzejmie in­
formuje, że wykonywanie zawodu lekarza 
za granicą przez osobę posiadającą prawo 
wykonywania zawodu na terenie Rzeczy­
pospolitej Polskiej i wpisaną na listę człon­
ków OIL w Gdańsku oraz opłacanie tam 
składek, nie zwalnia z obowiązku opłaca­
nia składek również w Polsce. Brak jest bo­
wiem jakichkolwiek podstaw prawnych do 
zastosowania wobec takich osób zwolnie­
nia, bądź też zaniechania poboru składki.
Podobnie przedstawia się sytuacja leka­
rza, który zaniechał faktycznego wykony­
wania zawodu lekarza (np. pracując wy­
łącznie w firmie farmaceutycznej). Należy 
stwierdzić, że okoliczność niewykonywa­
nia zawodu lekarza przez okres ponad 5 lat 
nie stanowi samoistnej podstawy do skre­
ślenia lekarza z listy członków izby lekar­
skiej, gdyż nie przewiduje tego art. 10 ust. 
3 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 roku o za­
wodach lekarza i lekarza dentysty (tj. Dz.U. 
z 2008 r. nr 136, poz. 857 z późn. zm.), 
który stwierdza jedynie, że „lekarz posia­
dający prawo wykonywania zawodu, który 
nie wykonuje go przez okres dłuższy niż 
5 lat, a zamierza podjąć jego wykonywanie, 
ma obowiązek zawiadomienia o tym wła­
ściwej okręgowej rady lekarskiej i odbycia 
przeszkolenia”. Za niezgodny z obecnym 
stanem prawnym należy uznać wniosek, 
jakoby niewykonywanie zawodu lekarza 
przez okres dłuższy niż 5 lat powodowa­
ło samoistną utratę prawa wykonywania 
zawodu i w konsekwencji skreślenie z li­
sty członków okręgowej izby lekarskiej.
Ponadto należy wskazać, że na człon­
kach izb lekarskich w świetle art. 49 ust. 
7 pkt 1 w zw. z art. 49 ust. 5 pkt 31 ustawy 
o izbach lekarskich ciąży obowiązek po­
informowania Okręgowej Izby Lekarskiej 
w Gdańsku w terminie 30 dni o zaprzesta­
niu wykonywania zawodu lekarza na czas 
nieokreślony na terytorium Rzeczypospo­
litej Polskiej.
W związku z powyższym, wszystkie 
osoby wskazane powyżej, tj. lekarze, któ­
rzy wykonują zawód za granicą lub za­
niechali wykonywania zawodu lekarza, 
są nadal zobowiązani do opłacania skład­
ki członkowskiej. Jedyną możliwością 
uniknięcia poboru składek członkowskich, 
jest złożenie przez zainteresowanego pi­
semnego oświadczenia o zrzeczeniu się 
prawa wykonywania zawodu. Powoduje to 
skreślenie zainteresowanego z listy człon­
ków izby oraz niemożność wykonywania 
zawodu lekarza na terytorium Rzeczypo­
spolitej Polskiej.
Proszę pamiętać, że składka nie jest „po­
datkiem” od wynagrodzenia, który płaci 
się tylko wtedy, gdy jest dochód — skład­
ka należna jest z tytułu przynależności do 
samorządu. Tak długo przynależy się do 




Szkolenie żeglarskie dla lekarzy i ich rodzin
Szkolenie tygodniowe w drugiej połowie września i październiku (najtańsze czartery)
Jacht — ok. 200 Euro od osoby
Inne opłaty:
• ubezpieczenie, sprzątanie itp. — ok. 40 euro od osoby;
• opłata instruktora — ok. 100 euro od osoby;
• pozostałe koszty (paliwo, postoje itp.) — ok. 30 euro od osoby.
Łączny koszt na osobę — ok. 370 euro, pod warunkiem, że na jednym jachcie szkoli się 7–9 osób. 
Przy mniejszej liczbie osób koszty proporcjonalnie rosną.
Wyżywienie i transport pokrywają uczestnicy indywidualnie.
Organizator: Odisej Yachting, Sibenik, Marina Mandalina, (Pan Marek Stryjecki),  
tel.: Polska — +48 601 247 889,  
Chorwacja — 385 918 821 657,  
e­mail: info@odisej­yachting.com
Instruktor: Ziemowit Barański j.kpt.ż.w. Instruktor Wykładowca, tel.: +48 784 449 116.
Osoby przystępujące do egzaminu powinny odbyć staż 200 godzin w dwu rejsach (opinia wystawiona przez kapitana).







Odgadnięte hasło prosimy przesyłać drogą elektroniczną: redakcja@gdansk.oil.org.pl lub pocztą tradycyjną na adres: Redakcja „Pomorskiego Magazynu 
Lekarskiego”, Okręgowa Izba Lekarska, ul. Śniadeckich 33, 80–204 Gdańsk. Prosimy o podanie specjalizacji/kierunku specjalizacji/szczególnych zaintereso­
wań medycznych i adresu korespondencyjnego.
Nagrody: 3 książki od wydawnictwa Via Medica, 3 książki od Redakcji „Pomorskiego Magazynu Lekarskiego”, dla 2 osób udział w zjeździe organizowa­
nym przez wydawnictwo Termedia, zapowiadanym w tym numerze. Prosimy o zaznaczenie chęci udziału w zjeździe na zgłoszeniu; uczestników zjazdu 
zawiadomimy o wygranej nieco wcześniej.
Termin nadsyłania rozwiązań: do 26 wrześna 2012 roku. Listę nagrodzonych osób opublikujemy w listopadowym numerze „Pomorskiego Magazynu Lekarskiego”.
Udział w zjeździe organizowanym przez firmę 
Termedia
Irena Karwacka — GDAŃSK
Laureaci z nr. 5/2012
Rozwiązanie krzyżówki brzmi: „HABENT SUA FATA LIBELLI” („Książki mają swoje losy”). W losowaniu szczęście uśmiechnęło się 
do następujących osób:
Laureaci z nr. 6/2012
Prawidłowe rozwiązanie brzmiało: „HABET SUUM VENENUM BLANDA ORATIO” („Zawiera swój jad i przymilna mowa”). W losowa­
niu szczęście uśmiechnęło się do następujących osób:
Nagrody książkowe zostaną wysłane pocztą.
Książki od wydawnictwa Via Medica
Teresa Tarka — CZŁUCHÓW
Joanna Kwiatkowska — GDAŃSK
Magdalena Sikora — KOŁOBRZEG
Książki od redakcji „Pomorskiego Magazynu Lekarskiego”
Marta Kozarzewska — GDAŃSK
Magdalena Kwaśniak — LĘBORK
Agata Stefańska — GDAŃSK
Książki od wydawnictwa Via Medica
Agnieszka Wrzesińska — KWIDZYN
Elwira Sadowska — GDYNIA
Anna Junak — KOSAKOWO
Książki od redakcji „Pomorskiego Magazynu 
Lekarskiego”
Marta Grzymkowska — SOPOT
Aleksandra Broniszewska — GDAŃSK
Anna Kowalczys — GDAŃSK
Gratulacje i podziękowania
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Wyrazy głębokiej wdzięczności i serdeczne podziękowanie
Panu Prof. Wojciechowi Klocowi 
Ordynatorowi Oddziału Neurochirurgii  
Pomorskiego Centrum Traumatologii w Gdańsku
oraz zespołowi lekarzy i pielęgniarek
za przeprowadzenie kolejnej szczęśliwej operacji kręgosłupa
i nadzieję na pełną sprawność ruchową  
składa Wieczesław Augustyniak
Podziękowania dla całego zespołu lekarzy i pielęgniarek 
Oddziału Gastroenterologii 
przy Pomorskim Centrum Traumatologii  
im. Kopernika w Gdańsku 
za szybką, fachową interwencję medyczną oraz opiekę 
podczas pobytu na oddziale.
Rodzice i mały pacjent Maksymilian
Nadanie w dniu 28 czerwca 2012 
roku
1.  Lek. Anna JABŁOŃSKA — asystent, Ka­
tedra i Klinika Gastroenterologii i Hepa­
tologii GUMed
 TYTUŁ PRACY: Ocena przydatności 
cytologii soku trzustkowego i wymazów 
szczoteczkowych w diagnostyce zwężeń 
przewodu trzustkowego głównego
2.  Lek. Lidia Janina ŁepSKA — asystent, 
Zakład Diagnostyki Chorób Serca i Na­
czyń, II Katedra Kardiologii GUMed
 TYTUŁ PRACY: Zmienność rytmu za-
tokowego po przedwczesnych pobu-
dzeniach komorowych a występowanie 
złośliwych tachyarytmii komorowych 
u pacjentów z kardiomiopatią rozstrze-
niową
3.  Lek. Agnieszka OwCzARCzYK-SA-
CzONeK — koordynator Oddziału Der­
matologicznego MSZ w Olsztynie
 TYTUŁ PRACY: Zespół metaboliczny 
u chorych z łuszczycą
4.  Lek. Marcin RUTKOwSKi — asystent, 
Katedra Nadciśnienia Tętniczego i Dia­
betologii GUMed
 TYTUŁ PRACY: Ocena przydatności 
badań przesiewowych w identyfikacji 
osób z niewykrytymi czynnikami ryzyka 
sercowo-naczyniowego w populacji ma-
łomiejskiej w Polsce
5.  Lek. Bartosz SKONieCzNY — asy­
stent, Elbląski Szpital Specjalistyczny 
z Przychodnią SPZOZ Elbląg
 TYTUŁ PRACY: Analiza czynników 
wpływających na czas funkcjonowania 
cewników Tenckhoffa w dializie otrzew-
nowej
6.  Lek. ilona Katarzyna TeCHMAŃSKA 
— młodszy asystent UCK, Katedra i Kli­
nika Pediatrii, Hematologii, Onkologii 
i Endokrynologii GUMed
 TYTUŁ PRACY: Odmienności w etiolo-
gii, leczeniu i przebiegu cukrzycy rozpo-
znanej poniżej 2. roku życia
7.  Lek. Marcin wiRTweiN — młodszy 
asystent, UCK I Katedra i Klinika Kar­
diologii GUMed
 TYTUŁ PRACY: Związek 24-godzinnego 
profilu ciśnienia tętniczego krwi z roz-
ległością miażdżycy tętnic wieńcowych 
ocenianą w badaniu koronarograficz-
nym u pacjentów ze stabilną chorobą 
wieńcową
NADANIE STOPNIA DOKTORA 
NAUK MEDYCZNYCH 
W ZAKRESIE STOMATOLOGII
Nadanie w dniu 14 czerwca 2012 
roku
1.  Lek. dent. Agnieszka Jadwiga KO-
NiUSzKO — b. pracownik Przychod­
ni Stomatologicznej KRYSPIN­DENT 
w Gdańsku
 TYTUŁ PRACY: Ocena stomatologicz-
nych potrzeb profilaktycznych, leczni-
czych i rehabilitacyjnych u osób z ze-
społem Pradera-Willego
2.  Lek. stom. elżbieta ŁASKA — asystent, 
Katedra i Zakład Periodontologii i Cho­
rób Błony Śluzowej Jamy Ustnej GU­
Med
 TYTUŁ PRACY: Stan przyzębia i błony 
śluzowej jamy ustnej u 15-letniej mło-
dzieży gimnazjalnej w Sopocie
NADANIE STOPNIA DOKTORA 
HABILITOWANEGO NAUK 
MEDYCZNYCH W ZAKRESIE 
MEDYCYNY
Nadanie w dniu 14 czerwca 
2012 roku
1.  Dr n. med. Jacek Mirosław zieLiŃSKi 
— adiunkt, Katedra i Klinika Chirurgii 
Onkologicznej GUMed
 TYTUŁ PRACY: Wartość fiberodukto-
skopii w diagnostyce nowotworów piersi
Nadanie w dniu 28 czerwca 
2012 roku
1.  Dr n. med. Bogdan BieDUNKiewiCz 
— adiunkt, Katedra i Klinika Nefro­
logii, Transplantologii i Chorób We­
wnętrznych GUMed
 TYTUŁ PRACY: Wpływ leczniczego za-
stosowania ozonu u pacjentów dializo-
wanych z miażdżycą zarostową tętnic 
obwodowych
NADANIE STOPNIA DOKTORA 
NAUK MEDYCZNYCH 
W ZAKRESIE MEDYCYNY
Nadanie w dniu 14 czerwca 
2012 roku
1.  Lek. Marcin Andrzej HeLLMANN 
— stażysta, Uniwersyteckie Centrum 
Kliniczne w Gdańsku
 TYTUŁ PRACY: Wpływ sildenafilu 
i treprostinilu na mikrokrążenie u ludzi 
zdrowych oceniany przy pomocy lasero-
wego skanera dopplerowskiego
Pragnę serdecznie podziękować całemu zespołowi Oddziału 
Ginekologii Szpitala Specjalistycznego  
im. F. Ceynowy w Wejherowie, a w szczególności  
dr. n. med. Krzysztofowi Maciejewskiemu  
oraz dr. Przemysławowi Majeranowskiemu za 
przeprowadzoną operację, a także położnym za bardzo serdeczną  
i pełną wyrozumiałości opiekę pooperacyjną.
pacjentka lek. Dorota Węsierska
Kierownikowi Oddziału Ortopedii Szpitala Kolejowego 
w Gdańsku dr. Wiktorowi Szandorowskiemu wyrazy 
wielkiego uznania za profesjonalnie przeprowadzony 
zabieg biodra w dniu 30 kwietnia 2012 r. i pomoc w trybie 
przyspieszonym w mojej osobistej zdrowotnej tragedii, za opiekę 




W dniu 16 czerwca 2012 roku 
zmarła
Śp. Prof. Ewa Dilling- 
-Ostrowska
absolwentka Wydziału 
Lekarskiego AMG z 1957 roku, 
specjalista neurolog i neurolog 
dziecięcy, emerytowany 
kierownik Katedry Neurologii
i wieloletni Kierownik  
Kliniki Neurologii  
Rozwojowej AMG,
o czym ze smutkiem 
zawiadamia
Stowarzyszenie Absolwentów
w Gdańskim Uniwersytecie 
Medycznym
Lista lekarzy zmarłych












 W dniu 23 czerwca 2012 roku 
zmarła




AMG z 1953 roku,
specjalista patomorfolog 
i onkolog, wieloletni pracownik 
Zakładu Patomorfologii,
a następnie Kliniki Onkologii 
i Radioterapii AMG,
była p.o. Kierownik Kliniki,
o czym ze smutkiem 
zawiadamia
Stowarzyszenie Absolwentów
w Gdańskim Uniwersytecie 
Medycznym
Uniwersyteckie Centrum Kliniczne 
w Gdańsku
— ordynator Kliniki Chorób Psychicznych 
i Zaburzeń Nerwicowych — wiesław 
Cubała 
— ordynator Kliniki Gastroenterologii 
i Hepatologii — Krystian Adrych
— ordynator Klinicznego Centrum Kardio­
logii — Grzegorz Raczak 
— ordynator Kliniki Nefrologii, Trans­
plantologii i Chorób Wewnętrznych — 
Alicja Dębska-Ślizeń 
— ordynator Kliniki Otolaryngologii z Od­
działem Chirurgii Szczękowo­Twarzo­
wej — Czesław Stankiewicz 
— ordynator Kliniki Urologii — Marcin 
Matuszewski
— ordynator Kliniki Nadciśnienia Tętni­
czego i Diabetologii — Krzysztof Nar-
kiewicz 
— ordynator Kliniki Kardiologii Dziecię­
cej i Wad Wrodzonych Serca — Joanna 
Kwiatkowska 
— ordynator Kliniki Pediatrii, Hematologii 
i Endokrynologii — elżbieta Adamkie-
wicz-Drożyńska 
Szpital Specjalistyczny w Kościerzynie 
— ordynator Oddziału Noworodkowego 
— Marek Biernat 
Szpital Specjalistyczny św. wojciecha 
w Gdańsku 
— ordynator Oddziału Neonatologii i In­
tensywnej Terapii Noworodka — elż-
bieta pilarczyk 
— ordynator Oddziału Chorób Wewnętrz­
nych II — zygmunt Adrich 
— ordynator Oddziału Chorób Wewnętrz­
nych III — Anna Markiewicz 
— ordynator Oddziału Chirurgii Urazowo­
­Ortopedycznej — Marek Bogdański
— ordynator Oddziału Anestezjologii i In­
tensywnej Terapii — ewa Januszew-
ska-Michalak 
— ordynator Oddziału Urologii — Arka-
diusz Mikszewicz 
— ordynator Oddziału Okulistycznego dla 
Dzieci — Agnieszka zapaśnik
— ordynator Oddziału Pediatrycznego — 
Anna Liberek 
— ordynator Oddziału Położniczo­Gine­
kologicznego — Jerzy zabul 
Zakończone postępowania konkursowe
2011/2012
Szpital Specjalistyczny w wejherowie
— ordynator Oddziału Okulistyki — wi-
told Kokot 
Szpital Miejski w Gdyni 
— ordynator Oddziału Rehabilitacji Neu­
rologicznej — Marta Frankowska 
— ordynator Szpitalnego Oddziału Ratun­
kowego — Roman Abramowicz 
Szpital dla Nerwowo i psychicznie 
Chorych w  Starogardzie Gdańskim 
— kierownik oddziału XV — oddział psy­
chiatrii sądowej o podstawowym za­
bezpieczeniu — Joanna Łaska 
— kierownik oddziału IX — oddział psy­
chiatryczny ogólny — Małgorzata Ret-
zlaff-Świderska 
wojewódzki Szpital Specjalistyczny 
w Słupsku 





Dnia 12 czerwca 2012 roku 
zmarła
Lek. dent. Irena Sowała-
-Zielińska
absolwentka Akademii 
Medycznej w Łodzi (1955– 
–1960), wieloletni pracownik 
byłego ZOZ nr 3 w Gdańsku,
o czym z przykrością 
zawiadamiają
byli współpracownicy
Z głębokim żalem przyjęliśmy 
wiadomość o śmierci naszej 
drogiej Koleżanki
śp. Lek. Zofii Galon- 
-Rzepczyńskiej
specjalisty-chirurga
Wyrazy współczucia kierujemy 
do obu Córek  
dr Rzepczyńskiej.
Koleżanki i Koledzy absolwenci 
Wydziału Lekarskiego
rocznik 1952–1957
Z głębokim smutkiem i żalem 
zawiadamiamy,
że dnia 13 lipca 2012 r. odeszła 
na wieczny spoczynek 
Lek. dent. 
śp. Krystyna Biegańska
Wielce oddana i zasłużona 
organizatorka
życia kulturalnego 
i artystycznego w kraju i za 
granicą, popularyzatorka kultu 
Chopina, animatorka i mecenas 
sztuki o heroicznej i godnej 
naśladowania postawie
na posterunku obrony 
polskości, była prezes Fundacji 
K.B. Akademia Polskiego 





Msza żałobna została 
odprawiona w Archikatedrze 
Oliwskiej 
w piątek dnia 20 lipca 2012 r. 
Uroczystość pogrzebowa 




Mąż, synowie i rodzina
Odeszła od nas nasza  
Droga Koleżanka
Śp. Wiesława Kosela- 
-Malanowska
Rodzinie
składamy serdeczne wyrazy 
współczucia
koleżanki i koledzy 
z rocznika 1951–1955 AMG
Wyrazy serdecznego 
współczucia dla Pana 
Profesora Czesława 




lekarze i personel Oddziału 
Laryngologii Szpitala 
Św. Wojciecha Adalberta 
w Gdańsku-Zaspie
Wyrazy szczerego i głębokiego 
współczucia z powodu śmierci 
Ojca 







Najserdeczniejsze wyrazy żalu 
i współczucia
z powodu śmierci 
OJCA 
składają
koleżanki i koledzy 
z Delegatury Elbląskiej 
OIL w Gdańsku
Dnia 20 lipca 2012 roku na 
Cmentarzu Łostowickim 
w Gdańsku pożegnaliśmy 
zmarłą
Śp. Lek. dent.  
KRYSTYNĘ BIEGAŃSKĄ  
zd. Błachowską
animatorkę krzewienia 
kultury polskiej wśród Polonii 
w Wielkiej Brytanii
oraz twórczynię zespołu 
baletowego „Fryderykiana”, 
propagującą muzykę Chopina
koleżanki i koledzy z lat studiów 
w AMG 1957–1963
Drogiej koleżance Jasi 
Gwiazda-Piotrowskiej
wyrazy współczucia  





ze studiów AMG rocznik 
1951–1955





wyrazy głębokiego współczucia 
z powodu śmierci 
Ojca  
Dr. n. med. Czesława 
Stankiewicza
składają















„Ach, takie jest prawo i lewo natury.
Taki, na chybił trafił, jej omen i amen.
Taka jej ewidencja i omnipotencja.”
Wisława Szymborska 
z tomu „Wystarczy”
Z głębokim smutkiem 
informujemy,
że dnia 7 czerwca 2012 roku
zmarła w wieku 73 lat
Lek. Wiesława 
Mrozińska-Podolak
specjalista chorób wewnętrznych, 
absolwentka Wydziału Lekarskiego 
Akademii Medycznej w Gdańsku 
w latach 1958–1964.
Odszedł dobry człowiek, lekarka 
z powołania. Przez ostatnie 
lata opiekunka i pocieszycielka 
seniorów w Gdyni, do ostatniej 
chwili pracująca w Ryjewie.
Lekarka o fenomenalnej pamięci, 
zapomniała tylko o sobie. 
Pokonała ją ciężka choroba. Niech 
towarzyszą Tobie Twoje dobre 
uczynki i wdzięczne myśli tych, 
którym pomagałaś przez całe życie.
koleżanki i koledzy














Szpitala Miejskiego w Gdyni
Dnia 3 czerwca 2012 roku 
zmarł w Legnicy






całym sercem oddany  
swym małym pacjentom,
absolwent Akademii Medycznej 
w Gdańsku
z wyrazami  
współczucia
dla  
żony Barbary i Rodziny
koleżanki i koledzy 
z lat studiów 1957–1963
Z głębokim żalem i smutkiem 
przyjęliśmy wiadomość,
że dnia 30 lipca 2012 roku
zmarł 
Lek. Ryszard Jankowski
Absolwent Wojskowej Akademii 
Medycznej w Łodzi
specjalista w zakresie 
dermatologii i wenerologii,
wieloletni asystent Oddziału 
Dermatologicznego
Wojewódzkiego Szpitala 
w Słupsku, do końca oddany 
swej pracy zawodowej.
Wyrazy serdecznego 
współczucia Żonie i Rodzinie
składają
 lekarze z Delegatury Słupskiej 
Okręgowej Izby Lekarskiej 
w Gdańsku
Wyrazy głębokiego żalu 
i współczucia  
z powodu śmierci
Prof. dr. hab.  
Mirona Kałowskiego
Rodzinie Zmarłego składają
Przewodniczący i Członkowie 
Komisji Stomatologicznej 








koleżanki — lekarze 
neonatolodzy b. Oddziału 
Noworodków i Wcześniaków 
Szpitala Miejskiego w Gdyni
Pani Dyrektor Lidii 
Kodłubańskiej i Jej Rodzinie
wyrazy głębokiego współczucia






im. J. Brudzińskiego w Gdyni
Non omnis moriar
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Dnia 15 stycznia 2012 r. 
zmarła Dr n. med. Walen­
tyna Jabłońska, z domu 
Kul, była ordynator Od­
działu Okulistyczne­
go Szpitala Miejskiego 
im. J. Brudzińskiego 
w Gdyni.
Urodziła się 8 czerw­
ca 1917 r. w Pskowie. 
Następnie mieszkała 
w Wilnie. Tam zawarła 
związek małżeński z Ar­
kadiuszem Jabłońskim 
(prawnikiem). W 1935 r. rozpoczęła 
naukę na Wydziale Medycznym Uni­
wersytetu im. S. Batorego w Wilnie. 
Z powodu wojny ukończyła studia 
w Kownie w 1941 r. W 1945 r. jako re­
patriantka wraz z rodziną przyjechała 
do Polski, do Lublina, gdzie otrzyma­
ła dyplom lekarza Uniwersytetu im. 
M. Skłodowskiej­Curie. Rozpoczęła 
tam pracę jako lekarz ogólny. Następ­
nie podjęła pracę w Klinice Chorób 
Oczu w Gdańsku (1947–1951 r.), gdzie 
była uczennicą znanego profesora 
Ignacego Abramowicza, od którego 
otrzymała rzetelną wiedzę z zakresu 
chorób oczu. Tam się wyspecjalizowa­
ła (I st., II st.) i obroniła pracę doktor­
ską.
Od 1948 r. pracowała dodatkowo 
jako okulista w Gdyni, przyjmowała 
u siebie w domu w ramach ubezpie­
czalni. W 1950 r. wybudowano Przy­
chodnię Ubezpieczalni Społecznej 
w Gdyni, gdzie powstała poradnia 
okulistyczna, w której pracowało 
dwóch okulistów. W 1952 r. dr Jabłoń­
ska została zatrudniona jako konsul­
tant na Oddziale Laryngologicznym 
Wspomnienie o Dr n. med.  
Walentynie Jabłońskiej
w Szpitalu Miejskim 
w Gdyni. W 1956 r. 
otworzyła oddział oku­
listyczny w Szpitalu 
Miejskim w Gdyni (25 
łóżek), gdzie pacjentów 
leczono zachowawczo 
i operacyjnie (zezy, za­
ćmy, jaskra). W 1978 r. 
odeszła na emeryturę, 
ale jeszcze przez 19 lat 
pracowała w przychodni 
okulistycznej w Gdyni. 
Na oddziale po jej odej­
ściu pozostało trzech specjalistów. Za 
pracę w służbie zdrowia otrzymała 
odznaczenia: Krzyż Kawalerski Orde­
ru Odrodzenia Polski (1983 r.), Złoty 
Krzyż Zasługi (1975 r.), Medal 30­le­
cia PRL, Medal 40­lecia PRL, Odznakę 
Zasłużonej Ziemi Gdańskiej, Odznakę 
Zasłużonej dla Miasta Gdyni.
Lata powojenne były bardzo trudne 
dla lekarzy. Było mało specjalistów, 
brakowało sprzętu. Doktor Jabłońska 
pracowała od rana do nocy, z rana jako 
asystent w Klinice Okulistycznej, po­
tem w ramach przychodni przyjmo­
wała pacjentów w gabinecie na terenie 
swego mieszkania w Gdyni. Opieka 
obejmowała ludzi z Gdyni, Wejhero­
wa, Lęborka, Pucka, Kartuz. Pracując 
intensywnie zawodowo, urodziła i wy­
chowała trzech synów. Była troskliwą 
matką. Najstarszy syn Janusz został 
okulistą, wyszkolił się w Klinice Okuli­
stycznej AMG, uzyskując tytuł doktora 
habilitowanego; potem został ordynato­
rem Oddziału Okulistycznego Szpitala 
Wojewódzkiego w Gdańsku.
Była osobą chętnie przekazującą 
swoje doświadczenie i wiedzę zawo­
dową innym. Na oddziale wyszkoli­
ło się 28 specjalistów, którzy przejęli 
prace na terenie Trójmiasta i nie tyl­
ko. Jej uczeń dr n. med. Witold Nowa­
kowski został ordynatorem oddziału 
okulistycznego w Szpitalu Miejskim 
w Gdyni po jej przejściu na emerytu­
rę. Doktor Stanisław Kamiński objął 
stanowisko ordynatora na nowo utwo­
rzonym oddziale ocznym w Szpitalu 
w Wejherowie.
Pamiętamy ją jako osobę pełną ener­
gii, bardzo dbającą o pacjentów. Ża­
den chory, wychodząc z oddziału, nie 
pozostał bez pomocy. Gdy na oddziale 
nie udało się osiągnąć pozytywnego 
wyniku w leczeniu, kierowało się pa­
cjenta do kliniki. Los chorego nie był 
jej nigdy obojętny, pacjenci to doce­
niali, była lubiana. Wobec ludzi była 
uczynna. W sposobie bycia była oso­
bą kontaktową, towarzyską, opiekuń­
czą wobec pacjentów.
Mimo zaawansowanego wieku do 
końca była intelektualnie sprawna, 
chętnie przebywała w towarzystwie.
W pamięci potomnych pozosta­
nie jako założycielka Oddziału Oku­
listycznego w Szpitalu Miejskim 
w Gdyni, która współuczestniczyła 
w organizowaniu opieki okulistycznej 
nad miejscową ludnością, nauczyciel­
ka wielu okulistów, lekarz z powoła­
nia, wrażliwa na los pacjenta i starają­
ca się zawsze mu pomóc.
Została pożegnana przez rodzinę, 
uczniów, przedstawicieli Polskiego 
Towarzystwa Okulistycznego, kole­
gów lekarzy i znajomych na Cmenta­
rzu Witomińskim w Gdyni, gdzie spo­





W POMORSKIM MAGAZYNIE LEKARSKIM
Uprzejmie prosimy wszystkie osoby i instytucje dające ogłoszenia do PML o przesyłanie ich w formie pisemnej, 
najlepiej listownie lub e-mailem, w ostateczności faksem. Przekazywanie ogłoszeń lub poprawek do nich telefo-
nicznie może się wiązać z wystąpieniem niezamierzonych pomyłek. 
OGŁOSZENIA BEZPŁATNE
Ogłoszenia bezpłatne prosimy przesyłać na adres: OIL, ul. Śniadeckich 33, 80–204 Gdańsk lub redakcja@
gdansk.oil.org.pl. Ogłoszenia w dziale „szukam pracy” i „wolne miejsca pracy” w Polsce oraz gratulacje, po-
dziękowania, ogłoszenia o zjazdach koleżeńskich, spotkaniach naukowych, zjazdach, sympozjach, nekrologi 
i kondolencje są zamieszczane bezpłatnie.
OGŁOSZENIA PŁATNE
Ogłoszenia w rubryce „sprzedam”, „wynajmę” oraz o pracy za granicą są płatne. Prosimy 
o ich przesyłanie — koniecznie z numerem NIP i tel. kontaktowym — bezpośrednio do Via Medica listownie, faksem 
lub e-mailem — Marcin Starczewski, tel.: 58 320 94 94 wew. 136, 320 94 60,  marcin.starczewski@viamedica.pl.
Prosimy o zwrócenie uwagi na zachowanie polskiej pisowni i ortografii w ogłoszeniach. 
Redakcja „Pomorskiego Magazynu Lekarskiego” 
DAM PRACĘ
LEKARZE
t Dyrektor NZOZ Przychodnia Lekarska Chy-
lonia I w Gdyni, ul. Rozewska 31, zatrudni 
lekarza do pracy w Poradni Dziecięcej raz w ty-
godniu. Warunki pracy i płacy do uzgodnienia. 
Tel.: 58 623 46 88.
t NZOZ „Zdrowy Checz” w Linii, pow. wejherow-
ski (okolica Lęborka i Wejherowa, ok. 40 km od 
Trójmiasta), zatrudni na dogodnych warunkach 
pracy lekarza w POZ. Tel.: 501 716 464.
t ZOZ przy Zakładzie Karnym w Gdańsku 
poszukuje do pracy w ramach POZ lekarza 
na 1/2 etatu. Zakład Karny, ul. Siennicka 23, 
Gdańsk-Przeróbka. Tel.: 58 766 93 05.
t Przychodnia Lekarska „Witomino” w Gdyni, 
ul. Konwaliowa 2, zatrudni lekarza do pracy 
w POZ (poradnia internistyczna). Tel.: 58 624 
18 24, 603 991 372.
t Przychodnia w Rumi poszukuje do współpra-
cy specjalisty medycyny rodzinnej lub chorób 
wewnętrznych z możliwością tworzenia listy 
aktywnej; lekarza medycyny pracy do pracy 
1 x/tydzień przed południem; specjalisty gine-
kologii w ramach NFZ. Tel.: 781 483 481.
t NZOZ Główczyce k. Słupska pilnie zatrudni 
lekarza pediatrę, lekarza rodzinnego, także 
w trakcie specjalizacji z ww. dziedzin, lub in-
ternistę z możliwością tworzenia listy aktyw-
nej, forma zatrudnienia dowolna, dobre warunki 
wynagrodzenia i pracy, możliwość mieszkania 
(lub pomoc w zakwaterowaniu) w nowo otwie-
ranej placówce ośrodka zdrowia i apteki. E-ma-
il: nzoz.glowczyce@onet.eu, tel.: 661 382 654 
lub 662 002 919.
t NZOZ Główczyce koło Słupska pilnie zatrudni 
lekarza ginekologa, także w trakcie specjali-
zacji do poradni w ramach umowy z NFZ lub 
prywatnie, dobre warunki pracy i płacy. E-mail: 
nzoz.glowczyce@onet.eu, tel.: 661 382 654 
lub 662 002 919.
t Sanus Sp. z o.o. NZOZ Przychodnia Lekarska 
Obłuże Leśne, Gdynia, Unruga 84, poszukuje 
do współpracy lekarza do gabinetu USG. Tel.: 
607 584 696.
t Centrum Medicover Hryniewickiego w Gdyni 
(Sea Towers) pilnie zatrudni lekarza rehabilita-
cji na kontrakt gospodarczy (w wymiarze 5–6 
godzin tygodniowo — dzień i godz. pracy do 
ustalenia). Tel.: 519 532 574.
t NZOZ Gdańsk-Południe zatrudni na kontrak-
cie (2 razy w tygodniu) specjalistę dermatolo-
gii i wenerologii. Zainteresowanych ofertą pro-
simy o przesłanie CV na adres e-mail: biuro@
gdamedpoludnie.pl, tel.: 600 353 651.
t Przychodnia Lekarska „Witomino” w Gdyni, 
ul. Konwaliowa 2 zatrudni lekarza specjalistę 
neurologii do pracy w ramach kontraktu z NFZ. 
Zgłoszenia pisemne (CV) prosimy kierować na 
adres: jkaluzna@wp.pl. Tel.: 58 624 18 24, 
603 991 372.
t Zatrudnimy lekarza na dyżury w Pomocy 
Nocnej. Tel.: 604 054 041.
t Lekarzy ze specjalizacją lub w trakcie spe-
cjalizowania się w dziedzinie medycyny ratun-
kowej lub anestezjologii i intensywnej terapii, 
chorób wewnętrznych, chirurgii ogólnej, chi-
rurgii dziecięcej, ortopedii i traumatologii, pe-
diatrii — do zespołów wyjazdowych, transport 
asekuracyjny: karetka typu „S” (praca w Gdań-
sku) poszukuje KTS Triomed sp. z o.o. Umowa-
-zlecenie; własna działalność; warunki płacowe 
do omówienia. Tel.: 663 993 112. Oferty prosi-
my składać na adres: info@triomed.pl.
t Poszukuję lekarza okulisty do pracy w salonie 
optycznym. Miejsce pracy: Bydgoszcz. Forma 
współpracy dowolna. E-mail: opt.praca@wp.pl.
t Nawiążę współpracę z diabetologiem i pulmo-
nologiem w celu konsultacji specjalistycznych 
w NZOZ w Lipnicy (ok. 4,5 tys. pacjentów, powiat 
bytowski, 22 km do Bytowa i 40 km do Chojnic) 
i w NZOZ w Tuchomiu (ok. 4,0 tys. pacjentów, 
powiat bytowski, 13 km do Bytowa, 30 km do 
Miastka, 45 km do Kościerzyny, 55 km do Słup-
ska). Zapewniamy: przygotowanie pacjenta przed 
konsultacją; miły i wykwalifikowany personel; 
gabinety po remoncie, dobrze wyposażone; sprzęt 
rehabilitacyjny; rejestrację pacjentów; przestronny 
i dobrze wyposażony gabinet zabiegowy. Warun-
ki współpracy, częstość konsultacji, godziny do 
uzgodnienia. Proszę o kontakt telefoniczny: NZOZ 
w Lipnicy, tel.: 59 821 83 93, codziennie w godz. 
16.00–17.30, lek Małgorzata Szukała; NZOZ 
w Tuchomiu, tel.: 59 821 56 83 w środy w godz. 
15.00–16.00.
t NZOZ Przychodnia Lekarska Suchanino 
zatrudni: lekarza rodzinnego z możliwością 
tworzenia listy, ginekologa (gabinet prywatny 
z USG 3D/4D), neurologa dziecięcego (gabinet 
prywatny), lekarza dermatologa (gabinet pry-
watny z zakresu medycyny estetycznej). Tel.: 
58 302 64 28.
t Zatrudnimy: w Ośrodku Zdrowia w Kopytko-
wie (gm. Smętowo Graniczne) lekarza specja-
listę medycyny rodzinnej (lub w trakcie spe-
cjalizacji); w Przychodni Lekarskiej w Gniewie 
lekarza specjalistę medycyny rodzinnej (lub 
w trakcie specjalizacji). E-mail: lrembiasz@
zozmedical.pl lub tel.: 58 531 47 37.
t Grupowa Praktyka Lekarska M. i J.W. Adam-
kiewicz s.c. Nowy Dwór Gdański, ul. Konop-
nickiej 4, tel.: 602 768 644 lub 552 473 658, 
zatrudni lekarza POZ (medycyna rodzinna, me-
dycyna ogólna, pediatra, interna) w wymiarze 
niepełnego etatu na umowę kontraktową. Wa-
runki pracy i płacy do omówienia na miejscu. 
Kontakt e-mailowy: jacek.adamkiewicz @wp.pl 
lub telefoniczny.
t Przemysłowy Zespół Opieki Zdrowotnej Sp. 
z o.o. w Gdańsku, ul. Wałowa 27, pilnie zatrudni 
lekarza do poradni POZ z prawem do tworzenia li-
sty aktywnej. Oferujemy dogodne warunki współ-
pracy (dowolna forma zatrudnienia do uzgod-
nienia) oraz płacy (prosimy o podanie swoich 
oczekiwań w tym zakresie). Szczegóły do omó-
wienia w czasie rozmowy kwalifikacyjnej. Oferty 
prosimy przesyłać na adres: pzoz1@wp.pl.
t Szpital Specjalistyczny w Prabutach zatrudni: 
internistę, pulmonologa, onkologa klinicznego 
i lekarzy w trakcie lub chcących specjalizować 
się z chorób wewnętrznych, chorób płuc i chi-
rurgii ogólnej oraz przyjmie lekarzy na staż 
podyplomowy i staże kierunkowe z: chorób 
wewnętrznych, chorób płuc, chirurgii ogólnej 
i chirurgii klatki piersiowej. Oferujemy atrakcyjne 
warunki. Kontakt: sekretariat@szpitalprabuty.pl, 
tel.: 55 262 43 28; janskok@szpitalprabuty.pl, 
tel.: 501 005 213.
t Medycyna Specjalistyczna ZOZ Sopot nawią-
że współpracę z lekarzem specjalistą geriatrii. 
Szczegółowych informacji udziela Zarząd pod nr. 
tel.: 58 551 74 55 lub 58 551 49 44.
t Pomorskie Hospicjum Dla Dzieci (domowe) 
w Gdańsku zatrudni lekarza. Wymagane prawo 
jazdy. E-mail: ajedrzej@pro.wp.pl, tel.: 501 
608 538.
t Przychodnia Lekarska „Witomino” w Gdyni, 
ul. Konwaliowa 2, zatrudni lekarza radiologa 
do pracy w ramach Poradni USG. Zgłosze-
nia pisemne (CV) prosimy kierować na adres 
e-mail: jkaluzna@wp.pl. Tel.: 58 624 18 24, 
603 991 372.
t NZOZ w Główczycach zatrudni endokrynolo-
ga w ramach umowy z NFZ lub nawiąże współ-
pracę z lekarzem tej specjalności w ramach 
prywatnych konsultacji pacjentów. E-mail: 
nzoz.glowczyce@onet.eu, tel.: 661 382 654 
lub 662 002 919.
t Przychodnia w Gdańsku poszukuje do 
współpracy lekarza pediatry z uprawnieniami 
do tworzenia listy aktywnej. Zainteresowanych 
ofertą prosimy o przesłanie CV na adres e-ma-
ilowy: plj@post.pl, tel.: 600 81 81 81.
t NZOZ JKmed nawiąże współpracę (wizyty 
prywatne) ze specjalistami: radiolog, neurolog, 
kardiolog, dermatolog, endokrynolog, neuro-
chirurg. Tel.: 500 028 241 lub e-mail: jkmed@
jkmed.pl.
t Wojskowa Specjalistyczna Przychodnia 
Lekarska SP ZOZ w Gdyni, ul. Pułaskiego 4, 
zatrudni od zaraz na umowę cywilnoprawną le-
karza specjalistę kardiologii. Praca w ramach 
kontraktu z NFZ w godzinach dopołudniowych 
(7.00–14.00). Zapewniamy atrakcyjne warunki 
pracy i płacy. Tel.: 58 711 60 13 (sekretariat); 
58 711 60 08 (kadry).
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t NZOZ nr 1, ul. Derdowskiego 23, 84-230 Ru-
mia, zatrudni lekarza specjalistę urologii. Tel.: 
58 679 69 17, 58 679 69 33.
t KCM Clinic S.A., w związku z rozwojem Kar-
konoskiego Centrum Medycznego, zatrudni le-
karzy specjalistów (chirurgia, ortopedia, uro-
logia, ginekologia-położnictwo, neurologia, 
nefrologia, okulistyka, otolaryngologia, prok-
tologia, medycyna sportowa). Zapewniamy 
możliwość rozwoju zawodowego, bardzo dobre 
warunki pracy, atrakcyjne warunki finansowe. 
CV prosimy przesyłać na adres: lekarze@
kcmclinic.pl, tel.: 535 098 999.
t Clinica Medica Sp. z o.o. zatrudni od 
1.10.2012 r. lekarzy specjalistów (alergo-
loga, neurologa, endokrynologa, ortopedę, 
radiologa, specjalistę medycyny rodzinnej, 
kardiologa, neurologa dziecięcego, specjali-
stę medycyny sportowej, ginekologa, endo-
krynologa dziecięcego) oraz fizjoterapeutów 
do nowo powstającej poradni wielospecjali-
stycznej w Gdyni na osiedlu Sokółka. Kontakt: 
jluszawska@clinica-medica.pl.
t Przychodnia w Rumi poszukuje do współpra-
cy specjalisty medycyny rodzinnej lub chorób 
wewnętrznych z możliwością tworzenia listy 
aktywnej, lekarza medycyny pracy do pracy 1 
x/tydzień przed południem, specjalisty gineko-
logii w ramach NFZ. Tel.: 781 483 481.
t Prezes Zarządu Kociewskiego Centrum Zdro-
wia Sp. z o.o. w Starogardzie Gdańskim poszu-
kuje lekarzy specjalistów w zakresie: chirurgii 
ogólnej, ortopedii i traumatologii narządu ru-
chu, neurologii. Kontakt: Kociewskie Centrum 
Zdrowia Sp. z o.o., ul. Balewskiego 1, 83–200 
Starogard Gdański. E-mail: kadry@szpital-sta-
rogard.pl, tel.: 607 583 310.
t NZOZ Przychodnia w Ratuszu we Władysła-
wowie zatrudni na zastępstwo lekarza do pracy 
w POZ od 24.09 do 28.09.2012 r. E-mail: przy-
chodniawratuszu@tlen.pl, tel.: 502 156 998, 
502 335 131.
t NZOZ nr 1, ul. Derdowskiego 23, 84–230 Ru-
mia, zatrudni: lekarzy specjalistów: urologa, 
neurologa, neurologa dziecięcego, otolaryn-
gologa, okulistę, chirurga ogólnego, chirur-
ga dziecięcego, endokrynologa, ginekologa, 
radiologa, medycyny sportowej, medycyny 
pracy, gastroenterologa, kardiologa, ortope-
dę, diabetologa, audiologa i foniatrę, geriatrę, 
psychiatrę. Tel.: 58 679 6917. 
t NZOZ Główczyce k. Słupska zatrudni bądź 
podejmie współpracę w ramach kontraktu 
z NFZ lub jako gabinet prywatny z endokryno-
logiem. Warunki pracy i płacy do uzgodnienia. 
Tel.: 661 382 654 lub 662 002 919, e-mail: 
nzoz.glowczyce@onet.eu.
t Praktyka lekarzy rodzinnych w Przodkowie 
przyjmie do pracy specjalistę medycyny ro-
dzinnej (lub w trakcie specjalizacji) na zastęp-
stwo od września 2012 r. do marca 2013 r. 
Zgłoszenie pisemne (CV) prosimy kierować na 
adres: plr.przodkowo@op.pl. Tel.: 58 685 13 
94 lub 604 644 495.
t Wojskowa Specjalistyczna przychodnia Le-
karska SP ZOZ w Braniewie zatrudni od zaraz 
dwóch lekarzy medycyny rodzinnej lub lekarzy 
w trakcie specjalizacji z medycyny rodzinnej 
bądź lekarzy chcących się specjalizować w me-
dycynie rodzinnej. Oferujemy pomoc w specja-
lizacji. Oferujemy dogodne warunki współpracy 
(dowolna do uzgodnienia forma zatrudnienia, 
możliwość dostosowania godzin pracy do indy-
widualnych preferencji). Tel.: 55 241 5571 lub 
55 244 2366, e-mail: wsplbraniewo@wp.pl.
t Zatrudnimy lekarza do pracy w podstawo-
wej opiece zdrowotnej. Tel.: 58 532 08 80, 
wew. 214, 606 982 872.
t „Wielospecjalistyczna Przychodnia — Leka-
rze Specjaliści” Sp.j. Gdańsk, ul. Podbielańska 
16 (koło City Forum), zatrudni lekarzy specja-
listów lub w trakcie specjalizacji: laryngologa 
i internistę (praca w godzinach przedpołudnio-
wych) oraz ortopedę wykonującego badania 
USG. Warunki i forma zatrudnienia do uzgod-
nienia. Pacjenci prywatni. Tel.: 58 346 20 20 
lub osobiście w przychodni —pokój nr 10.
t NZOZ Gdańsk-Południe zatrudni na kontr-
akcie pediatrę oraz specjalistę chorób we-
wnętrznych z uprawnieniami do tworzenia list 
aktywnych. E-mail: biuro@gdamedpoludnie.pl, 
tel.: 600 353 651.
t Nadmorskie Centrum Medyczne Spółka 
z o.o. w Gdańsku zatrudni lekarzy specjalistów: 
alergologa, chirurga ogólnego, ginekologa, 
kardiologa, radiologa, urologa. Tel.: 58 763 
90 01.
t Nowo powstający oddział chirurgii jednego 
dnia w Trójmieście kompletuje zespół specja-
listów i personelu pomocniczego. Chętnych 
do współpracy proszę o przesłanie oferty na 
adres: malgorzata.milewska@op.pl.
LEKARZE DENTYŚCI
t Prywatny gabinet stomatologiczny w Miast-
ku zaprasza do współpracy lekarza z własną 
działalnością. Tel.: 606 814 270 lub e-mail: 
agnieszka.l@onet.pl.
t Nowoczesna 6-stanowiskowa klinika denty-
styczna w Słupsku zatrudni lekarzy dentystów 
w pełnym wymiarze godzin: do zachowawcze-
go i ortodontycznego leczenia dzieci oraz do le-
czenia zachowawczego i endodoncji mikrosko-
powej. Zapewniamy bardzo dobrą organizację 
i warunki pracy: pacjenci wyłącznie prywatni, 
rejestracja, asystentki, nowoczesny sprzęt. 
Umożliwiamy rozwój zawodowy, wymianę 
wiedzy i doświadczeń. Wymagamy co najmniej 
3-letniego doświadczenia zawodowego. Za-
trudnienie możliwe od stycznia 2013 r. Nasza 
klinika to budynek wolnostojący z własnym 
parkingiem dla pacjentów. CV z kontaktowym 
nr. tel. prosimy przesyłać na adres: justyna@
rogowski.pl.
t Gabinet stomatologiczny w Gdańsku-Cheł-
mie podejmie współpracę z lekarzem dentystą 
(warunki do negocjacji). Tel.: 696 427 417.
t Nowo powstająca przychodnia w Rumi-Ja-
nowie zatrudni od września lekarzy dentystów 
w pełnym wymiarze godzin oraz podejmie 
współpracę z lekarzami ze specjalizacją z or-
todoncji, chirurgii, periodontologii w niepeł-
nym wymiarze godzin. Zapewniamy atrakcyjne 
warunki pracy na nowoczesnym sprzęcie. 
Gabinety wyposażone m.in. w RVG, sedację 
wziewną. Osoby zainteresowane prosimy 
o kontakt tel.: 663 902 402 lub e-mailowy: biu-
ro@cm-imed.pl.
t W gabinecie stomatologicznym w centrum 
Gdyni zatrudnię lekarza dentystę (kontrakt 
NFZ). Zgłoszenia z CV proszę przesyłać na ad-
res: jolla100@wp.pl — informacja także pod 
nr. 601 624 825.
t NZOZ w Starogardzie Gdańskim zatrudni 
lekarza dentystę lub małżeństwo dentystów. 
Oferujemy pracę w ramach NFZ oraz prywatną. 
Zapewniamy mieszkanie. Tel.: 601 657 316, 
602 668 026.
t Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdro-
wotnej Przychodnia Lekarska w Starogardzie 
Gdańskim, ul. Gen. J. Hallera 21, zatrudni leka-
rza dentystę. Oferujemy bardzo dobre warunki 
płacy i pracy w nowocześnie urządzonych 
gabinetach. Zainteresowanych prosimy o kon-
takt osobisty, pisemny lub tel.: 58 775 44 99, 
58 775 44 98, 58 562 34 16, 602 612 883 lub 
e-mail: przychodnia@zoz-starogard.gda.pl.
t Poszukujemy sympatycznego lekarza den-
tysty do współpracy w gabinecie stomatolo-
gicznym w Gdyni. Gabinet działa od kilku lat, 
tworzymy zgrany zespół lekarzy i asystentek. 
Prosimy o zgłoszenia pod adresem: akijow-
ska@gazeta.pl, tel.: 603 543 336.
t Nowoczesna, sześciostanowiskowa Klinika 
Stomatologiczna w Pruszczu Gdańskim zatrud-
ni lekarza dentystę. Praca z pacjentami pry-
watnymi oraz ubezpieczonymi w NFZ. Młody 
zespół, nowoczesny sprzęt (praca tylko na 4 
ręce, na każdym stanowisku RVG i mikroskop). 
Tel.: 503 112 664.
t Podejmę współpracę z lekarzem dentystą 
w prywatnym gabinecie stomatologicznym 
w miejscowości Stara Kiszewa k. Kościerzy-
ny. Bardzo dobre warunki pracy. Tel.: 58 681 
66 27.
t Stomatologia Dziecięca Wiewiór „K” zatrudni 
lekarzy dentystów, mile widziane doświadcze-
nie w pracy z dziećmi. CV prosimy kierować na 
adres: recepcja@wiewior-ka.pl.
t Ośrodek Zdrowia w Kopytkowie (gm. Smę-
towo Graniczne) zatrudni lekarza dentystę do 
pracy w ramach umowy z NFZ oraz z pacjen-
tami prywatnymi. E-mail: lrembiasz@zozmedi-
cal.pl lub tel.: 58 531 47 37.
t Zespół Opieki Zdrowotnej Medical Sp. z o.o. 
zatrudni lekarza dentystę do pracy w poradni 
stomatologicznej w Ośrodku Zdrowia w Swaro-
żynie (trasa Tczewa-Starogard Gd.) w ramach 




t NZOZ w Wejherowie zatrudni lekarza denty-
stę. Oferujemy pracę w ramach NFZ oraz pry-
watną. Tel.: 600 559 655.
t Prywatny gabinet dentystyczny w Redzie 
nawiąże współpracę z lekarzem dentystą. 
Osoby zainteresowane są proszone o kontakt 
telefoniczny pod nr.: 58 740 54 40 w godz. 
9.00–20.00.
t Podejmę współpracę z lekarzem denty-
stą w ramach kontraktu NFZ, jak i prywat-
nie w ośrodku zdrowia w Bolszewie. Tel.: 
604 173 340. 
t Medycyna Specjalistyczna ZOZ Sopot nawiąże 
współpracę z lekarzem dentystą: specjalistą or-
todoncji oraz specjalistą stomatologii dziecię-
cej. Szczegółowych informacji udziela Zarząd pod 
nr. tel.: 58 551 74 55 lub 58 551 49 44.
t Poszukuję i zapraszam do współpracy le-
karza ortodontę. Gabinet w Gdańsku-Wrzesz-
czu. E-mail: stomwrzeszcz@gmail.com, tel.: 
880 590 008.
t W związku z rozwojem zatrudnimy lekarza 
dentystę z niewielkim stażem do przeprowa-
dzania zabiegów z zakresu: pedodoncji, stoma-
tologii zachowawczej, endodoncji. Oferujemy: 
profesjonalnie przygotowane stanowisko pra-
cy; umowę o pracę lub inną formę zatrudnie-
nia; aktywne wspieranie dążenia do rozwoju; 
atrakcyjne wynagrodzenie; przyjazną, twórczą 
atmosferę. Wyślij swoje cv oraz list motywacyj-
ny na adres: praca@kryspin-dent.pl.
t Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdro-
wotnej Przychodnia Lekarska w Starogardzie 
Gdańskim, ul. Gen. J. Hallera 21, zatrudni le-
karza dentystę. Oferujemy bardzo dobre wa-
runki płacy i pracy w nowocześnie urządzo-
nych gabinetach. Zainteresowanych prosimy 
o kontakt osobisty, pisemny lub telefoniczny: 
58 775 44 99, 58 775 44 98, 58 562 34 16, 
602 612 883 albo e-mailowy: przychodnia@
zoz-starogard.gda.pl.
t Nawiążę współpracę z lekarzami dentysta-
mi (w tym również na stażu podyplomowym) 
w gabinecie w Nowym Dworze Gdańskim. 
Kontakt: Anna Okoń, tel.: 883 353 531, e-mail 
okonanna@o2.pl.
t Centrum Stomatologiczne S.C. w Starogar-
dzie Gdańskim zatrudni lekarza dentystę do 
pracy w gabinecie stomatologicznym w ramach 
umowy z NFZ oraz prywatnie. Tel.: 696 053 
458, e-mail: stomatolog@centrumstom.pl.
t NZOZ Stomatologia Dziecięca i Rodzinna 
Wiewiór „K”, filia Gdynia, nawiąże współpracę 
z lekarzem dentystą. Mile widziane doświad-
czenie pracy z dziećmi. CV prosimy przesyłać 
na: recepcja@wiewior-ka.pl.
t Centrum Medyczne iMED w Rumi Janowie 
zatrudni lekarzy dentystów z min. 3-letnim 
doświadczeniem zawodowym, w pełnym 
wymiarze godzin lub na kilka dni w tygo-
dniu. Możliwość wyboru formy zatrudnienia. 
Oferujemy pracę na nowoczesnym sprzęcie, 
dostęp do RVG, sedację wziewną, pomoc 
asystentek, atrakcyjne wynagrodzenie, miłą 
atmosferę. Tel.: 663 902 402, e-mail: biuro@
cm-imed.pl.
t Centrum Medyczne iMED w Rumi Janowie 
podejmie współpracę z lekarzem ortodontą oraz 
periodontologiem 1–2 razy w tygodniu. Zaintere-
sowanych lekarzy prosimy o kontakt e-mailowy: 
biuro@cm-imed.pl, tel.: 663 902 402.
t Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej 
STOMATOLOG PRZYMORZE nawiąże współ-
pracę z lekarzem dentystą z min. dwuletnim 
stażem pracy. Oferujemy dobre warunki 
współpracy oraz pracę w nowocześnie urzą-
dzonych gabinetach. Osoby zainteresowane 
prosimy o kontakt e-mailowy: stomatolog.
przymorze@wp.pl.
t Centrum Stomatologiczne CURODENTAL za-
trudni lekarza dentystę i periodontologa. Tel.: 
58 308 15 98.
t NZOZ nr 1, ul. Derdowskiego 23, 84–230 
Rumia, zatrudni: chirurga stomatologicznego, 
ortodontę. Tel.: 58 679 6917. 
t Zespół Opieki Zdrowotnej Medical Sp. z o.o. 
zatrudni lekarza dentystę do pracy w poradni 
stomatologicznej w Ośrodku Zdrowia w Swa-
rożynie (trasa Tczew–Starogard Gd.) w ramach 
umowy z NFZ. Informacje: 58 531 47 37 lub 
e-mail: sekretariat@zozmedical.pl.
t Nowoczesna klinika dentystyczna w Słupsku 
poszukuje do współpracy lekarzy dentystów. 
Pacjenci wyłącznie prywatni. Prosimy o CV z nr. 
tel. na adres: dariusz@rogowski.pl albo tel.: 
604 258 349. Istnieje możliwość wynajęcia 
w pełni umeblowanej kawalerki.
t Przychodnia Stomatologiczna we Wrzeszczu 
poszukuje lekarza dentysty do pracy w pełnym 
wymiarze. Tel.: 501 264 635.
t Zatrudnię lekarzy dentystów do gabinetu 
w Nowym Dworze Gdańskim. Oferty (CV) pro-
szę kierować na adres: okonanna@o2.pl.
t Podejmę współpracę z lekarzem dentystą 
w gabinecie stomatologicznym w Rumi. Do-
godne warunki pracy i płacy. Zainteresowane 
osoby proszę o przesłanie informacji i swojego 
CV na adres: kobusa2@gmail.com.
t Dobrze prosperujący gabinet w okolicy 
Kościerzyny przyjmie do współpracy lekarza 
dentystę. Pacjenci wyłącznie prywatni, dobre 
warunki pracy. Mile widziane kilkuletnie do-
świadczenie w zawodzie i chęć do pracy. Oferty 
proszę składać na adres: wiejskadentystka@
gmail.com.
t Podejmę współpracę z lekarzem dentystą za-
równo w ramach kontraktu NFZ, jak i prywatnie 
w ośrodku zdrowia. Pasłęk. Tel.: 607 707 717.
t Prywatny gabinet stomatologiczny w Prze-
chlewie zatrudni lekarza dentystę na staż po-
dyplomowy od 1.10.2012 r. Tel.: 663 773 988, 
e-mail: total.dent@wp.pl.
t NZOZ NOVA DENTICA pilnie nawiąże współ-
pracę lub zatrudni lekarza dentystę w gabine-
cie w Skarszewach. Pacjenci NFZ i prywatni. 
Oferujemy atrakcyjne warunki. Tel.: 502 059 
207 lub 510 137 710, e-mail: novadentica@
novadentica.pl.
INNE
t Gabinet stomatologiczny w Gdańsku-Przy-
morzu zatrudni higienistkę stomatologiczną. 
Prosimy o przysyłanie cv na adres: stomatolog.
przymorze@wp.pl.
t NZOZ Przychodnia Lekarska Suchanino za-
trudni technika EMG. Tel.: 58 302 64 28.
t Zatrudnię rejestratorkę w prywatnym Cen-
trum Stomatologii w Gdańsku. Wymagania: wy-
soka kultura osobista; znajomość obsługi kom-
putera i urządzeń biurowych; znajomość języka 
angielskiego (w stopniu minimum komunika-
tywnym); znajomość innych języków obcych 
będzie atutem. Aplikacje prosimy przesyłać na 
adres e-mail: neodentica@neodentica.com.
t Poszukuję technika protetyki do wspólnego 
prowadzenia pracowni protetycznej, wymagana 
znajomość wykonywania szkieletów, koron na 
metalu, koron porcelanowych. Pracownia jest 
w pełni wyposażona, ma lekarzy współpracu-
jących. Tel.: 501 325 144.
t Jeśli już jesteś asystentką i chcesz rozwinąć 
swoje umiejętności oraz odczuć prawdziwą 
satysfakcję, dołącz do nas. Oferujemy: pracę 
wśród profesjonalistów; umowę o pracę lub 
inną formę zatrudnienia; aktywne wspieranie 
dążenia do rozwoju; atrakcyjne wynagrodzenie; 
przyjazną, twórczą atmosferę. Wyślij swoje cv 
oraz list motywacyjny na adres: praca@kry-
spin-dent.pl.
t Jeśli uważasz, że jesteś świetną higienistką 
i chcesz samodzielnie pracować na profesjo-
nalnie wyposażonym stanowisku, dołącz do 
nas. Oferujemy: profesjonalnie przygotowane 
stanowisko pracy; umowę o pracę lub inną 
formę zatrudnienia; aktywne wspieranie dą-
żenia do rozwoju; atrakcyjne wynagrodzenie; 
przyjazną, twórczą atmosferę. Wyślij swoje 
cv oraz list motywacyjny na adres: praca@
kryspin-dent.pl.
t Gabinet stomatologiczny w Gdyni poszukuje 
osób na stanowiska: asystentki stomatologicz-
nej oraz rejestratorki. Zainteresowane osoby 
prosimy o przesłanie swojego CV na adres: 
biodentica.gdynia@biodentica.pl. Zastrzegamy 
sobie prawo odpowiedzi tylko na wybrane ofer-
ty. Tel.: 601 629 005.
t NZOZ nr 1, ul. Derdowskiego 23, 84–230 
Rumia, zatrudni: psychologa klinicznego, psy-
choterapeutę. Tel.: 58 679 6917. 
t Nowoczesna klinika dentystyczna w Słupsku 
poszukuje do współpracy asystentek oraz hi-
gienistki. Pacjenci wyłącznie prywatni. Prosimy 
o CV z nr. tel. na adres: dariusz@rogowski.pl 
albo tel.: 604 258 349. Istnieje możliwość wy-
najęcia w pełni umeblowanej kawalerki.
t Zatrudnię rejestratorkę do gabinetu w No-
wym Dworze Gdańskim. Oferty (CV) proszę 
kierować na adres: okonanna@o2.pl.
t Zatrudnię asystentki stomatologiczne. Nowy 
Dwór Gdański. Tel.: 883 353 531, e-mail: 
okonanna@o2.pl.
t Zatrudnię asystentkę w nowoczesnym ga-
binecie stomatologicznym na pół etatu. Praca 




t Lekarz kończący staż podyplomowy 
31.10.12 r., po zdanym LEPie, poszukuje pracy 
z możliwością specjalizacji w dziedzinie otory-
nolaryngologii lub ginekologii na terenie woj. 
pomorskiego. Tel.: 791 546 901 lub e-mail: 
szczygiel34@wp.pl.
t Dermatolog z dużym doświadczeniem zawo-
dowym podejmie pracę na etacie lub kontrak-
cie. E-mail: gabinet@dermatolog-gda.pl.
t Lekarz specjalista II st. — reumatolog, in-
ternista z kilkunastoletnim stażem (oddział, po-
gotowie, POZ) — poszukuje pracy w Trójmie-
ście bądź w najbliższej okolicy. Pełny etat lub 
kontrakt. Tel.: 534 962 640, e-mail: rafalwes@
onet.eu.
t Lekarka po stażu podyplomowym i wolonta-
riacie w POZ szuka pracy na oddziale gineko-
logii, pediatrii lub w POZ w pełnym wymiarze 
godzin w Trójmieście i okolicach. Bardzo chęt-
nie z możliwością otwarcia specjalizacji. Tel.: 
509 985 883, e-mail: merelka@gmail.com.
LEKARZE DENTYŚCI
t Lekarz dentysta z rocznym doświadczeniem 
w stomatologii zachowawczej z endodoncją 
oraz pedodoncji podejmie pracę na pełny etat 
w Trójmieście lub okolicach od stycznia 2013 r. 
Tel.: 512 418 488.
t Lekarz dentysta, po zdanym LDEPie, koń-
czący staż podyplomowy we wrześniu tego 
roku, poszukuje pracy w Trójmieście od paź-
dziernika 2012 r. Kontakt: drakgona@o2.pl.
t Lekarz dentysta z niewielkim stażem poszu-
kuje pracy niedaleko centrum Gdańska. Możli-
wość rozpoczęcia pracy od października 2012 r. 
Tel.: 503 153 817.
INNE
t Asystentka stomatologiczna z dyplomem 
ukończonej szkoły dla asystentek stomatolo-
gicznych poszukuje pracy w pełnym wymiarze 
godzin lub na pół etatu na terenie Gdyni, Rumi, 
Wejherowa bądź Sopotu. Mam doświadczenie 
zawodowe. Tel.: 665 882 626 bądź e-mail: ka-
rolinadzi@interia.pl.
t Asystentka/higienistka stomatologiczna 
z wieloletnią praktyką w zawodzie podejmie 
pracę w gabinecie stomatologicznym w Gdań-
sku i okolicach. Tel.: 506 391 453.
t Asystentka stomatologiczna-higienistka 
poszukuje pracy w Trójmieście, najlepiej Sopot, 
Gdańsk-Wrzeszcz lub Gdańsk. Mam duże do-
świadczenie w asystowaniu w każdej dziedzinie 
stomatologicznej oraz pracy na 4 lub 6 rąk, 
a także znajomość pracy rejestratorki i technika 
radiologii. Wykonuję zabiegi profilaktyki oraz 
higienizacji jamy ustnej. Posiadam certyfikaty 
ze szkoleń dla asystentek i higienistek stoma-
tologicznych. Tel.: 509 218 019.
WYNAJMĘ
t Gdańsk-Przymorze — do wynajęcia gabine-
ty lekarskie. Tel.: 58 557 20 46.
t Gabinet stomatologiczny w dobrym punkcie 
w Kościerzynie wynajmę, parking, unit na wy-
posażeniu, recepcja. Tel.: 604 649 847.
t Wynajmę gabinety lekarskie w Centrum 
Gdyni, vis a vis Szpitala Miejskiego — Trans-
atlantyk, wysoki standard. Tel.: 504 904 704.
t Pracownia protetyczna wraz z wyposaże-
niem, znajdująca się w Wojewódzkiej Przy-
chodni Stomatologicznej w Gdańsku — do 
wynajęcia. Tel.: 601 184 450.
t Wojewódzka Przychodnia Stomatologiczna 
w Gdańsku, Al. Zwycięstwa 39, wynajmie dwa 
pomieszczenia (14,10 m2 i 16,50 m2) na dzia-
łalność medyczną. Tel.: 601 184 450.
t Wynajmę jedno lub dwa pomieszczenia 
przygotowane pod gabinety stomatologiczne 
i RTG zębów oraz gabinet lekarski 1 x w tygo-
dniu wraz z wyposażeniem — istniejące od 10 
lat w centrum Kartuz. Tel.: 607 943 006.
t Wynajmę gabinet stomatologiczny w Tcze-
wie, nowocześnie urządzony i wyposażony, 
odebrany przez Sanepid. Tel. 608 643 350.
t Wynajmę przytulną kawalerkę w Gdańsku, 
34 m2, 3 minuty pieszo do Szpitala Wojewódz-
kiego i PCT. Tel.: 55 247 43 74 (po godz. 14.00) 
lub e-mail: b_kociumbas@tlen.pl.
t Dysponuję samodzielnym budynkiem parte-
rowym o pow. 47 m2 do prowadzenia gabinetu 
lekarskiego (dawniej gabinet ginekologiczny) 
w Słupsku przy ul. Norwida. Obecnie dysponuję 
wyposażeniem: USG Echo-Son Spinel II, detek-
tor tętna płodu, KTG, aparat elektrochirurgiczny. 
Tel.: 660 535 915.
t Wynajmę gabinety lekarskie, różne specjal-
ności, w centrum Gdyni. Gabinety spełniają 
normy unijne i Sanepidu. Tel.: 607 586 178 lub 
58 669 23 41.
t Mini Medica — gabinety lekarskie do wyna-
jęcia na godziny. Dwa gabinety: ginekologiczny 
i ogólny, wysoki standard wykończenia i wypo-
sażenia, obsługa recepcyjna, świetna lokalizacja 
w bezpośrednim sąsiedztwie Galerii Przymorze 
— E.Leclerc w Gdańsku. Wejdź na stronę www.
minimedica.pl i zobacz naszą ofertę.
SPRZEDAM
t Sprzedam całkowite wyposażenie gabi-
netu stomatologicznego. Wiadomość po godz. 
20.00. Tel.: 602 554 320.
t Sprzedam kompletny gabinet stomatolo-
giczny: unit, autoklaw, destylarka, lampa poli-
meryzacyjna oraz narzędzia, instrumenty, leki 
i materiały. Cena 12 000 zł. Tel.: 607 407 066.
t Okazja! Sprzedam unit stomatologiczny DA-
BIATLANTE z kamerą wewnątrzustną oraz de-
stylarkę, zgrzewarkę COMINOX FLASH, auto-
klaw COMINOX 18B, rok produkcji 2008. Stan 
idealny, mało używany, serwisowany. Cena do 
uzgodnienia. Tel.: 608 643 350.
INNE
t KSIĘGOWA — jeśli otwierasz własną prak-
tykę lekarską i nie masz jeszcze księgowej lub 
potrzebujesz porady księgowej, zadzwoń: tel.: 
58 661 37 37 lub 606 992 753, Gdynia Główna 











domu a także lokalu 
użytkowego
Małgorzata Milewska 




• doradzamy przy wyliczeniu  
kontraktu  
• pomagamy założyć działalność 
gospodarczą 
• prowadzimy księgowość w każdej 
formie
Rabat 50% przez 
pierwsze 3 miesiące
ESTIMA   •   Gdańsk, Toruńska 8/23   •   Tel.: 509 014 408
Sprzedam lub wynajmę atrakcyjny 
lokal na gabinet stomatologiczny lub 
inny w budynku przychodni Swissmed, 
zlokalizowanym w Gdańsku przy ul. 
Jaśkowa Dolina 132 (Wrzeszcz/More­
na). Powierzchnia lokalu 74,96 m2, stan 
deweloperski. Nieruchomość usytuowana na drugim piętrze 
3­piętrowego, nowo wybudowanego budynku. Lokal wypo­
sażony w klimatyzację z ciepłym nawiewem. Sprzedaż bez­
pośrednio od właściciela. Stan prawny — odrębna własność. 
Cena sprzedaży 580 tys. zł netto. Najem 65 zł/m2 netto. Do 
lokalu przypisane jest miejsce parkingowe w hali pod budyn­
kiem. Tel.: 604 656 624 lub e­mail: tsarevitch@wp.pl.
Do wynajęcia lokal o powierzchni 53,86 m2 
na GABINET DENTYSTYCZNY  
w Centrum Biznesu w Sopocie,  
przy ul. Powstańców Warszawy 19. 
Lokal posiada nowoczesną instalację 
nawiewną i klimatyzacyjną (belki 
chłodzące), drzwi wejściowe, 
wykończony sufit i podłogę, 
oświetlenie.
W budynku na parkingu krytym oraz  
zewnętrznym znajduje się 210 miejsc postojowych. 
KONTAKT: 
Rafał Wojtkowiak, tel.: 664 952 583
